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AVANT-PROPOS 


Au  commencement  de  l’année  1874,  des  bandes 
de  sectaires  voilant,  sous  les  apparences  du  zèle 
religieux  et  du  patriotisme , le  projet  séditieux 
de  renverser  le  roi  d’Aniiam  Tu-Duc,  coupable  à 
leurs  yeux  de  vouloir  signer  un  traité  avec  la 
France,  dévastèrent  la  mission  du  Tong-King  mé- 
ridional. Presque  toutes  les  chrétientés  devinrent 
en  peu  de  temps  la  proie  des  flammes,  et  un  grand 
nombre  de  chrétiens  furent  massacrés  avec  les  raf- 
finements de  la  cruauté  la  plus  barbare.  En  cette 
circonstance,  Gauthier,  vicaire  apostolique  du 
Tong-King  méridional,  fit  entendre  de  douloureux 
cris  de  détresse,  qui  trouvèrent  en  France  un  écho 
sympathique.  Le  vénérable  évêque,  déjà  blanchi 
par  quarante  années  d’apostolat,  crut  alors  ne 
pouvoir  mieux  reconnaître  la  généreuse  assistance 
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des  catholiques  d’Europe^  qu’en  dotant  son  pays 
d’un  remède  contre  la  rage. 

En  qualité  d’ancien  missionnaire  au  Tong-King, 
et  de  procureur  de  M^''  Gauthier,  au  séminaire  des 
Missions  étrangères,  nous  reçûmes  donc  un  jour 
une  bouteille  de  poudre  jaune,  portant  pour  éti- 
quette : Poudre  d' écorce  de  hodng-nàn.  — Remède 
contre  la  rage.  — Dans  sa  lettre  d’envoi,  M®'  Gau- 
thier nous  assurait  que  le  remède  était  infaillible 
avant  le  premier  accès,  et  très  efficace  meme  quand 
l’accès  était  déjà  déclaré.  Le  prélat  se  bornait  à 
citer  en  passant  et  sans  aucun  détail  le  fait  d’un 
jeune  homme  de  son  voisinage,  qui  venait  d’être 
guéri  par  l’emploi  du  hodng-nàn , et  nous  enga- 
geait en  même  temps  à faire  connaître  ce  remède 
en  France. 

Ce  n’était  point  chose  facile,  surtout  parce  que, 
n’étant  pas  médecin,  nous  n’avions  aucune  chance 
de  réussir  par  nous-même  à faire  expérimenter, 
sur  une  simple  affirmation,  un  remède  nouveau, 
de  provenance  étrangère,  et  prétendant  guérir  une 
maladie  contre  laquelle  tous  les  remèdes  préco- 
nisés jusqu’à  ce  jour  ont  été  les  uns  après  les 
autres  reconnus  impuissants. 

Nous  n’avions  que  la  ressource  de  nous  servir 
d’une  des  mille  voix  de  la  presse,  pour  attirer  l’at- 
tention du  public,  et  c’est  à ce  parti  que  nous 


AVANT-rn^Ol'OS. 


VII 


nous  arrêtâmes.  Nous  nous  adressâmes  à l’organe 
autorisé  de  la  Propagation  delà  Foi,  le  journal  L(?.s‘ 
Missions  Catholiques,  qui  prend  avec  tant  de  cœur 
les  intérêts  des  Missions,  et  ne  craint  point,  toutes 
les  fois  qu’il  doit  en  résulter  quelque  profit  pôur 
la  science  et  la  religion,  d’alFronter  fièrement  la 
critique  vulgaire  de  l’ignorance  ou  de  la  jalousie. 

Mais  les  renseignements  fournis  sur  ce  sujet  par 
M^"  Gauthier  étaient  tout  à fait  insuffisants.  Heu- 
i*eusement,  nous  avions  eu  autrefois  connaissance 
de  ce  remède,  et  l’avions  même  vu  administrer 
avec  succès  dans  le  traitement  d’une  maladie  pres- 
([ue  aussi  horrible  et  tout  aussi  incurable  que  la 
rage,  la  lèpre.  En  réunissant  nos  souvenirs,  joints 
â quelques  notes  que  nous  communiqua  M.  Pcrrier, 
missionnaire  du  Tong-lving,  le-premier  qui  â notre 
connaissance  ait  administré  ce  remède  contre  la 
lèpre,  nous  publiâmes  alors  deux  articles  dans  Les 
Missions  Catholiques . Cette  étude  sommaire,  rédigée 
en  grande  partie  sur  des  souvenirs,  devait  natu- 
rellement être  incomplète  et  manquer  de  précision 
sur  quelques  points  de  détail. 

Nous  reçûmes  bientôt  de  toute  part  de  nom- 
breuses demandes  de  remède,  que  nous  ne  pûmes  ^ 
â notre  grand  regret,  satisfaire  qu’en  partie  ; notre 
petite  provision  fut  bien  vite  épuisée,  et  nous  avons 
été  depuis  lors  obligé  de  la  renouveler  plusieurs  fois. 
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Nous  n’entrerons  pas  dans  le  détail  des  divers 
traitements  qui  ont  été  entrepris.  Un  très  grand 
nombre  d’expériences  ont  été  faites  pour  la  guéri- 
son de  la  lèpre  ou  d’autres  maladies,  mais  pas  une 
seule  n’a  encore  été  tentée  pour  la  guérison  de  la 
rage  déclarée. 

C’est  le  résultat  des  principales  de  ces  expé- 
riences que  nous  allons  rapporter,  en  donnant 
toutefois  auparavant  quelques  renseignements  pré- 
liminaires sur  \q  hoàng-nàn. 


LE  HOANG-NAN 

KEMÈDE  TÜNQUINOIS 
CONTRE  LA  RAGE,  LA  LÈPRE 

ET  AUTRES  MALADIES 


CHAPITRE  PREMIER 

RENSEIGNEMENTS  PRÉLIMINAIRES. 

ARTICLE  I 

ÉTUDE  DE  LA  PLANTE  HOANG-NAN. 

Le  hoàïig-nàn  est  une  liane  que  Ton  rencontre 
surtout  dans  les  montagnes  qui  séparent  le  royaume 
d’Annam  du  Laos,  à la  hauteur  du  Tong-King  mé- 
ridional. On  en  trouve  encore  sous  d’autres  lati- 
tudes, mais  qui  paraît  être  de  qualité  inférieure. 

M.  Pierre,  directeur  du  jardin  botanique  de 
Saïgon,  à qui  Ton  soumit  dès  le  début  des  échan- 
tillons de  feuilles  et  d’écorce  de  cette  liane,  recon- 
nut de  suite  qu’elle  appartenait  à la  famille  des 
Loganiacées . Mais  comme  les  espèces  de  cette 

Lesserteur.  I 
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famille  sont  nombreuses,  et  les  caractères  qui  les 
différencient  assez  peu  tranchés,  des  fleurs  et  des 
fruits  étaient  indispensables  pour  déterminer  son 
individualité  botanique.  En  attendant  de  pouvoir 
s’en  procurer,  le  savant  botaniste  voulut  rendre 
hommage  au  vénérable  évêque  missionnaire,  qui 
le  premier  avait  cherché  à vulgariser  cette  pré- 
cieuse liane,  et  l’appela  de  son  nom  Strychnos  Gau- 
iheriana. 

Voici  la  description  qui  en  a été  faite  par 
M.  Monrouziès,  missionnaire  du  Tong-King,  bien 
connu  par  ses  intéressants  travaux  géographiques, 
publiés  dans  les  Missions  catholiques. 

« C'est  dans  les  montagnes  calcaires  seulement 
que  l’on  rencontre  le  hoàng-nàn.  Sa  tige  grêle 
s’élève  de  terre  sans  appui  jusqu’aux  branches  des 
grands  arbres  auxquelles  elle  se  tient  suspendue, 
ce  qui  me  porte  à croire  qu’elle  a grandi  avec  l’ar- 
bre lui-même.  Tantôt  elle  est  simple,  tantôt  elle 
se  divise  et  se  subdivise  dans  le  trajet.  Quelquefois, 
avant  de  s’élever,  elle  décrit  de  grands  anneaux  sur 
la  pente  et  dans  les  crevasses  des  rochers.  Dans 
tous  les  cas,  elle  est  fortement  inclinée  vers  sa 
partie  inférieure.  * 

« Le  hoàng-imn^  comme  plante  grimpante,  doit 
être  moins  comparé  au  lierre,  car  il  est  dépourvu 
de  suçoirs,  qu’à  la  vigne  ou  à la  clématite.  Comme 
la  vigne,  il  possède  des  vrilles,  à l’aide  desquelles 
il  s’accroche  aux  branches  d’un  arbre  tuteur.  La 
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vrille  prend  volontiers  la  forme  d’un  crochet  dur 
et  en  quelque  sorte  corné,  capable  d’adhérer  for- 
tement à une  saillie  de  rocher  ou  à la  rugosité  des 
écorces. 

« La  tige  du  hoàruj-nàti  est  grise  ou  rougeâtre 
suivant  Lâge.  La  partie  principale  de  son  feuillage 
vert  foncé  recouvre  les  hautes  branches  et'le  bou- 
quet touffu  des  arbres.  Il  est  difficile,  ou  pour 
mieux  dire  impossible,  de  voir  un  pied  de  hoàng- 
nàn  dans  toutes  ses  parties  à la  fois,  tronc  et  feuil- 
lage. On  n’aperçoit  d’ordinaire  qu’une  longue  tige 
grêle  et  nue,  qui  paraît  suspendue  dans  le  vide  ; quel- 
quefois seulement  on  voit  aussi  un  rameau  pourvu 
de  feuilles  qui  pend  du  bras  de  l’arbre,  ou  bien 
une  jeune  pousse,  rejeton  d’un  tronc  qu’on  a coupé. 

(t  Cette  plante  croît  par  places  ; on  ne  peut  pas 
dire  qu’elle  soit  très  abondante.  Elle  se  plaît  dans 
les  lieux  isolés  et  très  couverts,  et  l’on  a remarqué 
qu’elle  devient  chétive  et  finit  par  disparaître  dans 
les  endroits  fréquentés,  surtout  là  où  l’on  va  cou- 
per du  bois.  » 


AUTICLE  II 

ANATOMIE  DE  l’ÉCÜRCE  DU  DOANG-NAN. 

M.  G.  Planchon,  professeur  à l’École  supérieure  de 
pharmacie,  a publié  (1)  une  étude  complète  sur  les 

(I)  Planchon  Journal  de  Pharmacie  et  de  Chimie,  mai  1877 
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caractères  anatomiques  et  histologiques  de  l’écorce 
du  hoàng-nàn;  nous  la  reproduisons  à peu  près 
intégralement  : 

a ....  L’écorce,  telle  que  je  l’ai  reçue  jusqu’ici, 
est  en  fragments  peu  considérables.  .Hs  ont  été  dé- 
tachés de  l’arbre  par  des  incisions  nettes,  qui  ont 
taillé  les  bords  latéraux  dans  la  direction  meme  de 
l’axe  de  la  branche  et  les  bords  supérieur  et  infé- 
rieur dans  une  direction  très  oblique  ; il  en  résulte 
des  parallélogrammes  variant  en  hauteur  de  1 à 3 
centimètres  et  ayant  de  4 à 5 centimètres  de  déve- 
loppement sur  les  côtés  transverses.  Par  suite  de 
la  direction  oblique  de  ces  côtés  et  de  la  tendance 
qu’a  l’écorce  à se  cintrer  en  dedans,  les  morceaux 
sont  fréquemment  contournés  en  un  demi-tour  de 
spire.  Ils  ont  une  épaisseur  de  1,5  à 2 millimè- 
tres. 

« La  face  extérieure  est  plus  ou  moins  verru- 
queuse,  tantôt  d’un  gris  noirâtre,  tantôt  marquée 
de  gris  et  de  noir,  d’autres  fois  brunâtre  ; mais  le 
plus  souvent  c’est  un  tissu  d’un  rouge  ocreux  qui 
forme  la  couche  superficielle.  La  face  interne,  de 
couleur  variable,  tantôt  d’un  gris  fauve  pâle,  tan- 
tôt plus  foncée  et  tendant  vers  le  brun  noirâtre, 
est  dans  tous  les  cas  manifestement  striée  dans  le 
sens  longitudinal.  La  cassure,  qui  n’est  nullement 
fibreuse,  montre  deux  couches  distinctes  séparées 
par  une  ligne  nette,  plus  pâle  que  le  reste  du  tissu. 
L’acide  nitrique,  mis  en  contact  avec  ces  diverses 
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parties,  donne  des  colorations  bien  tranchées  : à 
la  face  interne,  un  rouge  de  sang;  sur  le  tissu 
ocreux,  un  vert  noirâtre.  Enfin,  sur  la  coupe  trans- 
versale, le  réactif  développe  ces  deux  colorations, 
l’une  à l’extérieur,  l’autre  dans  la  zone  interne  et 
même  au  delà.  Dans  ces  circonstances,  la  ligne 
pâle  caractéristique,  se  colorant  à peine,  se  déta- 
che plus  vigoureusement  que  d’ordinaire.  L’écorce 
n’a  pas  d’odeur  marquée,  elle  a une  saveur  très 
fortement  amère. 

a L’étude  anatomique  montre,  de  dehors  en  de- 
dans, quatre  couches  distinctes,  savoir  : 

((  L Une  couche  subéreuse,  formée  de  cellules 
cubiques  ou  plutôt  rectangulaires  aplaties  de 
dehors  en  dedans,  en  rangées  radiales,  à parois 
minces,  rougeâtre  dans  les  couches  extérieures, 
plus  pâle  dans  les  parties  internes.  L’épaisseur  en 
est  variable.  On  y trouve  souvent  une  vingtaine  de 
rangées  de  cellules  superposées  formant  en 
moyenne  une  épaisseur  de  3 à 4 dixièmes  de 
millimètre. 

((  2“  Une  couche  de  parenchyme  ayant  en 
moyenne  l’épaisseur  de  la  couche  précédente.  Les 
cellules  sont  étendues  dans  le  sens  tangentiel  : 
leurs  parois  sont  assez  minces  ; quelques-unes 
contiennent  une  matière  d’un  blanc  jaunâtre  ; un 
grand  nombre  renferment  des  cristaux  d’oxalate 
de  chaux  d’ordinaire  en  prismes  rhomboïdaux 
obliques.  Dans  la  portion  interne  de  cette  zone  se 
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voient  çà  et  là  quelques  petites  cellules  isolées  à 
parois  épaissies  qui  semblent  annoncer  la  zone 
suivante. 

<(  3°  Cette  troisième  couche  est  en  effet  nette- 
ment caractérisée  par  les  cellules  pierreuses  qui  la 
, constituent.  Ces  cellules  ont  leurs  parois  très  épais- 
sies, d’un  jaune  verdâtre  par  transparence,  traver- 
sées par  de  petits  canaux,  et  ne  laissant  au  centre 
qu’une  toute  petite  cavité  généralement  remplie 
d’une  matière  brunâtre  (résineuse?).  C’est  cette 
troisième  zone,  qui  forme  la  ligne  pâle,  que  nous 
avons  indiquée  comme  tranchant  sur  le  reste 
du  tissu.  Elle  a une  épaisseur  de  0“,015  envi- 
ron. 

« 4“  La  quatrième  couche,  libérienne,  est  la 
plus  épaisse  de  toutes  ; à elle  seule,  elle  est  deux 
fois  plus  large  que  les  autres  réunies.  Elle  montre 
à la  loupe  une  structure  assez  irrégulièrement 
striée  dans  le  sens  radial.  Cette  disposition  tient  à 
la  présence  de  rayons  médullaires,  formés  de 
quatre  à cinq  rangées  de  cellules  polyédriques  ar- 
rondies^ à parois  minces.  Le  reste  du  tissu  est 
formé  de  deux  ordres  de  cellules;  les  unes,  allon- 
gées dans  le  sens  de  l’axe  vertical  et  contenant  des 
grains  de  fécule  ovoïdes  presque  arrondis,  d’un 
diamètre  peu  considérable  (0“,003),  d’autres  beau- 
coup plus  courtes,  mais  placées  les  unes  au-dessus 
des  autres  de  manière  à border  les  précédentes  et 
contenant  chacune  un  cristal  d’oxalate  de  chaux, 
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en  forme  de  prisme  rhomboidal.  Dans  les  rangées 
les  plus  extérieures  de  celle  zone,  on  voit  un 
grand  nombre  de  cellules  pierreuses,  formant  des 
groupes  isolés.  Quel(jues-unes  de  ces  cellules  se 
retrouvent  ça  et  la,  mais  peu  nombreuses  et  soli*” 
taires,  dans  le  reste  de  la  zone. 

a Tels  sont  les  caractères  saillants  de  l’écorce  de 
hoàng-nàn.  Ils  indiquent  d’une  manière  évidente 
la  parenté  la  plus  étroite  de  ce  produit  avec  la 
Fausse-Angusture,  à tel  point  qu’on  se  demande 
môme  au  premier  abord  si  l’on  n a pas  sous  les 
yeux  une  simple  forme* de  cette  écorce.  La  presence 
du  tissu  ocreux,  se  colorant  en  vert  noirâtre  par 
l’acide  nitrique  ; la  coloration  rouge  de  sang  de  la 
zone  interne  par  le  même  réactif;  l’aspect  général 
de  la  coupe  avec  sa  ligne  pâle  caractéristique,  sont 
tout  autant  de  signes  communs,  qui  marquent  cette 
affinité.  Les  caractères  anatomiques  viennent  d’ail- 
leurs se  joindre  aux  précédents  : même  structure 
dans  le  tissu  subéreux  et  dans  la  coucbe  parenchy- 
mateuse sous-jacente  ; même  zone  pierreuse;  même 
disposition  générale  de  la  coucbe  libérienne.  Ajou- 
tons que  l’analyse  chimique  a montré,  d’après 
M.  Frédéric  Würtz  (1),  l’existence  dans  le  hoàng- 
nàn  des  deux  alcaloïdes  de  la  Fausse-Angusture, 
strychnine  et  brucine. 

« Pouvons-nous,  à côté  de  ces  analogies  si  frap- 

(I)  Des  expériences  postérieures  ont  fait  reconnaître  à M.  Fr. 
Würtz  que  l’alcaloïde  qui  y prédomine  est  la  brucine. 
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pantes,  indiquer  quelques  différences?  11  en  est 
qui  nous  paraissent  assez  marquées  pour  être  don- 
nées comme  caractéristiques.  Remarquons  tout 
d’abord,  dans  l’aspect  extérieur,  une  régularité 
bien  plus  grande  dans  les  fragments  de  l’écorce  de 
hôàng-imi,  qui  se  sont  beaucoup  plus  nettement 
cintrés  que  ceux  de  la  Fausse-Angusture  ; puis  une 
épaisseur  bien  moindre;  l’aspect  plus  verruqueux 
de  la  face  extérieure  ; enfin,  sur  la  coupe  transver- 
sale^ les  stries  radiales  de  la  zone  libérienne 
moins  nettement  indiquées.  Dans  la  structure  ana- 
tomique, cette  dernière  zone  présente,  dans  les 
diverses  préparations  que  nous  avons  étudiées,  une 
différence  assez  marquée  avec  celle  de  la  Fausse- 
Angusture  : c’est  le  très  petit  nombre  de  cellules 
pierreuses,  qui  abondent  au  contraire  dans  cette 
dernière  et  qui  y présentent  en  outre  un  dévelop- 
pement dans  le  sens  longitudinal,  que  nous  n’avons 
pas  remarqué  dans  l’écorce  de  hoàng-nàn.  11  y a 
là  des  moyens  de  distinction  qui  sont  évidemment 
en  rapport  avec  les  différences  dans  les  espèces  vé- 
gétales qui  produisent  les  deux  substances...  » 

ARTICLE  III 

ACTION  PHYSIOLOGIQUE  DU  HOANG-NAN. 

' L’action  physiologique  du  hoàng-nàn  a été  l’objet 
de  quelques  observations  très  intéressantes  (1)  de  la 

{'!)  Livon,  Marseille  médical,  20  juillet  1879. 
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part  du  docteur  Livon,  professeur  suppléant  d’ana- 
tomie et  de  physiologie  à l’École  de  médecine  de 
Marseille. 

« Vers  le  mois  de  décembre  dernier,  il  me  fut 
procuré  deux  échantillons  d ecorce  de  hoang-nàn^ 
d’aspect  extérieur  un  peu  différent. 

« Jusqu’à  présent  je  n’ai  pu  employer,  dans  mes 
expériences,  que  la  teinture  de  houng-nan^  ayant 
macéré  pendant  trois  mois  ; et  dans  les  yingt-cinq 
expériences  que  j’ai  pu  faire,  soit  sur  des  gre- 
nouilles, soit  sur  des  chiens,  en  comparant  les 
effets  produits  par  le  hoàng-nàn  et  ceux  occasion- 
nés par  la  strychnine  et  la  brucine,  voici  les  ré- 
sultats auxquels  je  suis  arrivé  : 

« Le  hoàng-nàn  doit  appartenir  à la  famille  des 
Strychnos^  mais  ses  effets  diffèrent  un  peu  de  ceux 
de  la  strychnine  et  de  la  brucine. 

« Les  animaux  éprouvent  des  accès  tétaniques  . 
semblables  à ceux  que  procure  la  strychnine  et  la 
mort  arrive  de  la  meme  manière,  et  quoique  les 
doses  n’aient  pas  pu  jusqu’à  présent  être  mathéma- 
tiquement mesurées,  la  rapidité  d’action  est  à peu 
près. la  même  avec  l’un  des  échantillons;  avec 
l’autre,  il  y a eu  moins  d’énergie,  ce  qui  paraîtrait 
en  rapport  avec  ce  qui  est  dit  dans  une  petite  mo- 
nographie publiée  par  M.  E.-G.  L...,  sur  le  traite- 
ment de  la  rage  et  de  la  lèpre  par  le  hoàng-nàn  ( I ). 


(I)  Extrait  des  Missions  catholiques,  Lyon,  Pitrat  aîné  1875. 
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11  esl  dit,  en  effet,  qu’on  trouve  le  hoàng-nàn  dans 
beaucoup  d’autres  provinces  du  royaume  Anna- 
mite qu’au  Ng-hé-Ane,  mais  d’une  qualité  qui  pa- 
raît être  inférieure.  C’est  probablement  à une 
qualité  de  ce  genre  que  nous  aurons  eu  à faire  dans 
notre  deuxième  échantillon. 

« Dans  la  même  monographie,  il  y a aussi  un 
passage  qui  semble  établir  une  grande  ressem- 
blance entre  les  effets  produits  par  le  hoàng-nàn 
et  ceux  produits  par  la  noix  vomique.  A la  page  10, 
en  parlant  du  traitement  de  la  rage,  il  est  dit  : 
l’on  augmente  graduellement  le  nombre  (des  pi- 
lules) jusqu’à  ce  que  le  malade  éprouve  un  malaise 
général,  des  crispations  des  mains  et  des  pieds,, 
des  vertiges  et  surtout  des  mouvements  nerveux 
de  la  mâchoire.  Ne  sont-ce  pas  là  les  phénomènes 
que  certains  aüteurs  ont  signalés  comme  indiquant 
le  moment  ou  il  fallait  s’arrêter  dans  l’administra- 
tion de  la  noix  vomique? 

« Mais  à côté  de  l’analogie  il  y a des  points  dif- 
férents, et  les  voici  : 

« L’action  de  la  strychnine  se  manifeste  d’une 
manière  générale,  tout  le  corps  éprouve  les  se- 
cousses tétaniques  et  l’action  de  la  strychnine.  Avec 
le  hoàng-nàn,  au  contraire,  soit  sur  les  grenouilles, 
soit  sur  les  chiens,  les  effets  commencent  toujours, 
quelle  que  soit  la  dose,  par  les  pattes  postérieures 
et  le  train  postérieur,  pour  gagner  peu  à peu  le 
reste  du  tronc,  et  se  généraliser. 
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« Sur  des  grenouilles,  j’ai  expérimenté  depuis 
une  demi-goutte  de  teinture  jusqu’à  50  gouttes, 
et  les  résultats  ont  toujours  été  les  mêmes.  Ce  sont 
toujours  les  membres  inférieurs  qui  ont  com- 
mencé à se  ressentir  de  l’effet  du  poison. 

« Sur  les  chienS;,  il  en  a été  de  meme  : à faible 
dose,  il  n’y  avait  des  secousses  que  dans  le  train 
postérieur. 

((  Quant  à la  différence  d’action  du  hoàng-nàn  et 
de  la  brucine,  la  voici  : Le  hoàng-nàn  agit  comme 
nous  venons  de  le  voir;  les  secousses  et  les  con- 
tractions s’arrêtent  peu  de  temps  après  la  mort  ; 
avec  la  brucine,  au  contraire,  sur  les  grenouilles, 
les  contractions  sont  beaucoup  plus  fortes  après  la 
mort,  qu’au  moment  même. 

« C’est  ainsi  que  sur  des  grenouilles  auxquelles 
j’avais  injecté  de  la  brucine,  j’ai  observé  le  maxi- 
mum des  contractions  une  heure  trois  quarts 
après  la  mort. 

« Mon  attention  s’est  aussi  portée  sur  le  cœur, 
mais  mes  expériences  ne  sont  pas  encore  assez 
nombreuses.  Tout  ce  que  j’ai  cru  observer  jusqu’à 
présent,  c’est  que  sous  l’influence  de  la  strychnine, 
le  cœur  de  la  grenouille  éprouvait  au  milieu  de  la 
systole  une  petite  secousse,  donnant  une  espèce  de 
petit  crochet  sur  le  tracé , tandis  que  dans  les 
mêmes  conditions,  expérimentant  le  hoàng-nàn^  je 
n’ai  rien  obtenu  d’anormal.  » 
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ARTICLE  IV 

COMPOSITION  ET  MODE  d’EMPLOI  DU  REMÈDE. 

11  nous  reste  à indiquer  maintenant  la  composi- 
tion du  remède,  et  son  mode  d’emploi. 


§ 1.  — Composition. 

Le  remède  se  prépare  selon  la  formule  suivante  : 


Alun I/o 

Réalgar  naturel 2/3 

Écorce  de  hoàng-nàn. ...  2/3 

ou  encore  : 

Alun 1/4 

Réalgar  naturel 1/4 

Écorce  de  hoàng-nàn...  1/2 


Le  hoàng-nàn  est  l’élément  principal  ; à défaut 
des  deux  autres  il  peut  être  employé  seul. 

On  réduit  le  tout  en  poudre,  et  l’on  en  forme 
des  pilules  du  poids  d’environ  25  centigrammes. 

§ 3.  — Mode  d’emploi. 

r Contre  la  rage  et  les  morsures  venimeuses. 

Si  la  rage  est  déclarée,  il  faut  procéder  énergi- 
quement, et  faire  avaler  au  malade,  à l’aide  d’une 
cuillerée  à bouche  de  vinaigre,  d’abord  deux  ou 
trois  pilules,  puis,  quelques  instants  après,  aug- 
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menter  graduellement  la  dose  jusqu’à  ce  que  le 
malade  éprouve  un  malaise  général,  des  crispa- 
tions des  mains  et  des  pieds,  des  vertiges  et  sur- 
tout des  mouvements  nerveux  de  la  mâchoire.  A 
ce  moment  l’effet  est  obtenu.  Il  faut  proportionner 
la  quantité  du  vinaigre  à la  dose  de  la  médecine,  car 
le  vinaigre  est  nécessaire  pour  faire  dissoudre  ra- 
pidement les  pilules  dans  Testomac. 

Si  l’on  a été  mordu  par  un  chien  enragé  et  que 
la  rage  ne  soit  pas  encore  déclarée,  il  faut  com- 
mencer par  prendre  une  pilule  le  premier  jour,  à 
l’aide  de  vinaigre,  comme  il  a été  dit,  puis  deux 
le  second  jour,  et  continuer  ainsi  en  augmentant 
chaque  jour  la  dose  d’une  pilule,  jusqu’à  ce  que 
surviennent  les  accidents  mentionnés  plus  haut. 

Il  importe,  pendant  la  durée  du  traitement,  de 
s’abstenir  scrupuleusement  de  toute  liqueur  fer- 
mentée, et,  autant  que  possible,  d’aliments  exci- 
tants. 

Si  le  remède  agissait  trop  violemment,  par  l’im- 
prudence de  celui  qui  l’a  administré,  ou  parce  qu’il 
n’y  a pas  eu  inoculation  de  virus,  on  peut  en  atté- 
nuer les  conséquences  en  faisant  prendre  au  ma- 
lade une  décoction  de  racine  de  réglisse. 

Quand  on  a été  mordu  par  un  animal  venim.eux, 
il  faut,  comme  pour  le  cas  de  la  rage  déclarée, 
agir  énergiquement  et  administrer  tout  de  suite  le 
remède  jusqu’à  ce  que  se  produisent  les  crispa- 
tions, etc...,  dont  nous  avons  parlé. 
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2°  Contre  la  lèpre. 

Les  pilules  s’administrent  avec  ou  sans  vinaigre; 
prises  avec  l’arack  ( eau-de-vie  de  riz  ) ou  toute 
espèce  d’alcool,  elles  sont  mortelles;  aussi,  pen- 
dant la  durée  du  traitement,  il  faut  s’abstenir  de 
toute  liqueur  spiritueuse,  et  en  général  de  tout 
aliment  écliauflant. 

On  commence  par  administrer  la  moitié  d’une 
pilule  le  matin  et  l’autre  moitié  le  soir;  le  lende- 
main, une  pilule  le  matin  et  une  le  soir,  et  ainsi 
de  suite,  en  augmentant  chaque  jour  d’une  pilule 
le  matin  et  d’une  le  soir,  jusqu’à  cinq  ou  six  pi- 
lules à chaque  dose  ; alors,  on  s’arrête  pendant 
une  dizaine  de  jours.  Puis,  on  recommence  comme 
la  première  fois,  en  tâchant  d’arriver  à une  dose 
un  peu  plus  élevée  ; mais  il  ne  serait  pas  pru- 
dent d’en  prendre  pendant  plus  de  sept  ou  huit 
jours  consécutifs,  surtout  si  le  malade  n’était  pas 
très  robuste. 
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CHAPITRE  II 

DU  TRAITEMENT  DE  LA  LÈPRE. 


ARTICLE  I 

DU  TRAITEMENT  DE  LA  LÈPRE  A TRINIDAD. 


§ 1.  — Premiers  résullats  obtenus  à la  léproserie 

de  Cocorite. 

Au  nombre  des  personnes  qui  nous  adressèrent 
des  demandes  de  remède,  à la  suite  des  deux  ar- 
ticles publiés  dans  les  Blissions  catholiques ^ dont 
nous  avons  parlé  plus  haut,  nous  devons  citer  en 
premier  lieu  le  R.  P.  Étienne  Brosse,  procureur 
et  sôus-prieur  des  RR.  PP.  dominicains  de  Trini- 
dad  (Antilles  anglaises).  Ce  digne  religieux  qui  vient 
de  publier,  sous  le  modeste  voile  de  l’anonyme, 
un  travail  remarquable  sur  la  Contagiosité  de  la 
lèpre  ii)^  était  depuis  près  d’une  dizaine  d’années 
chargé  du  spirituel  de  la  léproserie  de  Cocorite, 
la  mieux  tenue  peut-être  de  toutes  celles  qui  exis- 
tent. Désireux  d’alléger  autant  que  possible  les 
liorribles  souffrances  des  pauvres  lépreux,  que  la 
charité  de  son  cœur  de  missionnaire  lui  faisait 

(I)  La  lè-pve  est  contagieuse,  par  un  missionnaire  attaché  aux 
léproseries.  J. -B.  Baillière  et  fils,  19,  rue  Ilautefeuille.  Paris, 
1879,  f vol.  in-8  avec  une  carte  coloriée. 
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chérir  comme  des  frères,  il  se  mit  résolument  à 
tenter  l’expérience  avec  les  quelques  pilules  que 
nous  pûmes  alors  lui  faire  parvenir. 

Les  essais  commencèrent  à la  léproserie  le  ven- 
dredi-saint, 14  avril  1876,  avec  l’approbation  ex- 
presse du  gouverneur  de  la  colonie  et  le  concours 
du  D'  Espinet,  médecin  de  l’hospice. 

Ces  essais  donnèrent  de  suite  des  résultats  im- 
portants, qui  furent  consignés  dans  un  journal  de 
la  localité,  The  Port  of  Spain  Gazette  (28  septem- 
bre et  5 octobre  1876).  C’est  à ce  journal,  publié 
dans  l’endroit  môme  où  se  passaient  les  faits  rap- 
portés, que  nous  empruntons  le  récit  de  ces  premiers 
résultats  raconté  par  le  P.  Étienne  lui -même. 

(( ...  Je  n’ai  pas  l’honneur  d’être  médecin;  je  ne 
suis  pas  non  plus  marchand;  et  je  n’ai  aucun  in- 
térêt à préconiser  un  remède  quelconque.  Je  me 
contente  de  dire  ce  que  j’ai  vu;  et,  comme  j’avais 
pris  journellement  des  notes  nombreuses  et  pré- 
cises, j’affirme  l’entière  exactitude  de  ce  qui  va 
être  décrit. 

« Dans  la  pensée  que  nous  recevrions  bientôt  une 
nouvelle  quantité  de  Jioàng-nàn,  on  entreprit  l’ex- 
périence sur  trois  malades  qui  s’offrirent  sponta- 
nément à l’essai,  et  dont  les  maux  présentaient 
des  caractères  différents.  L’un  était  Chinois,  l’au- 
tre Hindou  et  le  troisième  Créole. 

« I.  — Ahin  est  notre  Chinois.  C’est  un  homme 
d’environ  quarante  ans,  auparavant  grand  et  fort. 
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Mais  le  mal,  qui,  depuis  deux  ans  et  demi,  a 
fondu  sur  lui,  l’a  brisé  et  abattu.  Lors  de  son  en- 
trée à l’bospice,  il  n’était  plus  le  même  : il  mar- 
chait lentement,  péniblement,  appuyé  sur  un  bâ- 
ton ; on  sentait  que  ses  pieds  rongés  ne  pouvaient 
pas  le  soutenir,  et  l’on  souffrait  à le  voir.  C’est 
que  depuis  neuf  mois  ces  pauvres  pieds  sont  en 
effet  dans  un  état  pitoyable.  Il  n’est  pas  de  doigt 
qui,  à son  extrémité,  n’ait  son  dangereux  ulcère; 
et  le  milieu  du  pied  droit  est  creusé  par  une  plaie 
large  et  profonde  qui  fait  toujours  du  chemin.  Les 
ulcères  ont  même  gagné  le  bas  des  jambes.  Il  y 
en  a quinze  en  tout,  ulcères  à couleur  sombre  et 
de  mauvais  augure.  L’infortuné  patient,  la  veille 
même  du  traitement,  dit  à la  Sœur  qui  lui 
donne  des  soins  que  ses  pieds  tombent  en  pourri- 
ture. 

« De  plus,  le  visage  est  enflé,  sans  souplesse,  et 
dur  au  toucher.  Les  mains  sont  également  tumé- 
fiées et  parsemées  de  petits  tubercules.  Le  mal- 
heureux ne  peut  les  fermer  ; elles  restent,  comme 
des  crocs,  à moitié  ouvertes. 

« Enfin,  depuis  un  an,  les  avant-bras  et  les  extré- 
mités inférieures  à partir  du  genou  sont  frappés 
d’anesthésie,  c’est-à-dire  d’insensibilité.  En  vain, 
armé  d’une  épingle,  vous  piquez  et  enfoncez,  Ahin 
ne  s’aperçoit  de  rien. 

« C’est  un  homme  fini.  La  maladie,  loin  de  lui 
faire  grâce,  le  rongera  de  plus  en  plus  ; et,  dans 

Lesserteür.  2 
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quelque  temps,  tout  ce  qui  reste  encore  de  vivant 
sera  dévoré. 

« Le  5 mai  on  commence  le  traitement.  On  pro- 
cède avec  précaution  et  graduellement,  ne  perdant 
pas  de  vue  l’énergie  du  poison.  Ce  n’est  qu’une 
demi-pilule  qu’on  donne  le  matin  du  premier  jour, 
et  autant  le  soir,  puis  une,  puis  deux.  Ahin  res- 
sent aussitôt  la  vive  action  du  remède.  C’est  une 
extrême  chaleur  qui  envahit  le  corps  entier,  je  ne 
sais  quoi  intérieurement  qui  court  et  s’insinue 
partout,  des  douleurs  dans  tous  les  membres^  des 
mouvements  nerveux  dans  la  mâchoire. 

« Mais  voilà  que,  dès  le  sixième  ou  le  septième 
jour,  les  plaies  changent  déjà  d’aspect  : elles  per- 
dent leur  sombre  couleur  pour  se  roser  comme  le 
sang;  elles  passent  évidemment  de  la  mort  à la 
vie.  Et  elles  ne  font  plus  mal  au  malade;  un  léger 
chatouillement  l’avertit  seulement  de  leur  exis- 
tence. Il  y a plus,  quelques-unes  même  se  ferment 
sur  les  jambes. 

« Il  regarde  ses  mains;  il  les  porte  à son  visage, 
et  il  constate  que  mains  et  visage  désenflent  et  pa- 
raissent s’affranchir  de  leurs  hideux  tubercules. 

ü On  était  monté  peu  à peu  jusqu’à  six  pilules  le 
matin  et  autant  le  soir.  Cependant  il  ne  fallait  pas 
augmenter  sans  fin  la  dose,  et  empoisonner  notre 
bon  Chinois.  On  le  laissa  donc  reposer  pendant 
dix  jours,  du  11  au  21  mai.  Néanmoins  le  remède 
antérieurement  administré  continuait  de  faire  sen- 
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tir  son  action.  Les  plaies  s’amélioraient  toujours; 
et  Ahin,  quoique  muni  encore  de  sa  canne,  mar- 
chait avec  beaucoup  plus  d’aisance. 

« Mais,  dans  cette  même  période  de  repos,  s’an- 
nonce un  nouveau  bénéfice,  très  grand,  et  que  les 
malades  n’obtiennent  jamais  par  le  traitement  or- 
dinaire. Vers  le  15  mai,  dix  jours  seulement  après 
la  première  pilule,  la  sensibilité  reparaît  au  som- 
met de  l’avant-bras.  Ahin  y sent  très  bien  les  pi- 
qûres; et,  dans  ce  langage  que  tout  le  monde  ici 
comprend,  il  s’écrie  : Feel  am  ! feel  am  l Sans  doute 
cette  sensibilité  reviendra  totalement;  et  comme, 
à sa  disparition,  elle  s’était  retirée  en  reculant 
successivement  du  poignet  au  coude,  il  est  à croire 
que,  à sa  réapparition,  elle  suivra  une  marche  in- 
verse, et  redescendra  cette  route.  C’est  en  effet  ce 
qui  va  se  passer. 

« Dix  jours  de  repos,  c’était  assez.  Le  21  mai,  on 
recommence  à donner  une,  puis  deux,  puis  quatre 
pilules. 

« Les  pieds  se  raffermissent  davantage.  Le  22, 
Ahin  marche,  se  jouant  avec  sa  canne.  Le  25,  la 
canne  passe  sous  le  bras.  Dans  ces  memes  bras, 
comme  on  l’avait  espéré,  la  sensibilité  gagne  du 
terrain. 

U Nouveau  sujet  de  joie!  Les  mains,  qui  ne  pou- 
vaientse  fermer,  ontretrouvéleur  souplesse.  Ahin, 
ravi,  se  plaît  à les  ouvrir  et  à les  fermer  avec 
facilité.  Le  traitementne  date  cependant  que  de  trois 


20  DU  TRAITEMENT  DE  LA  LÈPRE 

semaines.  Notre  homme  se  reconstruit  peu  à peu. 

((  Du  29  mai  au  7 juin,  seconde  période  de  repos, 

((  La  sensibilité  s’avance  toujours  ; elle  approche 
des  poignets. 

« Depuis  quelque  temps,  plusieurs  doigts  de  pied 
sont  complètenrent  guéris.  Ici,  je  ferai  remarquer 
que  le  mal  qui,  sous  l’ongle,  mange  l’extrémité  du 
doigt,  ne  se  guérit  jamais.  L’ongle  protège  la  cor- 
ruption; et,  sous  ce  couvert,  celle-ci  continue  im- 
punément sa  route.  Celte  guérison  de  l’extrémité 
des  doigts  est  donc  un  fait  des  plus  remarquables. 
Quant  au  grand  ulcère,  il  est  entièrement  comblé  : 
la  chair  s’est  reformée;  et  la  peau,  aux  contours 
de  la  plaie,  se  répare  .et  entre  en  voie  de  forma- 
tion. 

« Aussi  la  canne  a passé  au  coin  du  lit,  et  notre 
Chinois  marche  maintenant...  comme  un  homme. 
Son  visage  est  content.  « Voyez  comme  il  a bonne 
mine,  » dit  le  D"  Espinet.  En  effet  l’état  général 
du  malade  est  bon.  Ahin  se  sent  bien  portant;  il 
est  heureux. 

« Du  7 au  16  juin  le  traitement  est  repris. 

« Le  11,  la  sensibilité  est  parvenue  jusque  dans 
les  poignets  : déjà  elle  gagne  légèrement  les  mains. 
Encore  un  peu,  et  elle  aura  reconquis  les  deux  bras. 

« Le  13,  voici  venir  le  tour  des  membres  infé- 
rieurs : la  sensibilité  commence  à se  manifester 
dans  les  jambes. 
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«Arrivé  à ce  point plus  de  remède  ! Il  est 

épuisé,  et  la  boîte  est  vide.  Nous  avions  espéré  en 
recevoir  : notre  espoir  fut  quelque  temps  déçu.  Il 
fallut  interrompre;  et  l’on  peut  juger  de  notre 
peine. 

« Depuis  le  16  juin  le  traitement  a donc  été  for- 
cément suspendu.  Cependant  ce  malheur  n’a  pas 
été  sans  une  très  heureuse  compensation,  parce 
que  la  cessation,  en  donnant  lieu  à une  contre- 
épreuve,  a fourni  un  éclatant  confirmatur  à l’ac- 
tion curative  du  hoàng-nàn. 

« En  effet,  nous  avons  alors  constaté  que,  quoi- 
qu’il n’y  eût  qu’une  moitié  de  traitement,  et  que 
les  malades  aient  été  abandonnés  depuis  trois 
mois  et  demi,  les  résultats  qui  étaient  pleinement 
acquis  sont  restés  acquis;  et  ceux  qui  étaient  in 
via,  si  le  mal  revient,  c’est  avec  beaucoup  plus  de 
lenteur  qu’il  n’en  avait  mis  à disparaître. 

« Ainsi  — d’une  part  : Les  ulcères  qui  avaient  été 
cicatrisés  sont  restés  cicatrisés , et  totalement 
guéris. 

« Les  mains,  qui  avaient  été  ouvertes,  sont  res- 
tées ouvertes  et  souples. 

« — D’autre  part  : Les  ulcères  qui  n^'étaient  pas 
encore  fermés  sont  restés  stationnaires. 

« La  sensibilité  reconquise  sur  la  moitié  des 
membres  anesthétiques  est  encore  en  partie 
conservée. 

« N’est-il  donc  pas  fort  présumable  qu’un  traite- 
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ment  achevé  eût  amené  des  résultats  achevés  aussi 
et  définitifs  ? Et  ne  serait-il  pas  bien  difficile,  pour 
des  infirmités  de  cette  nature,  de  trouver  une  mé- 
dication plus  énergique  et  plus  prompte,  puisque 
le  tout  s’est  accompli  en  quarante  jours  ? 

((  IL  — Bhajan  est  un  Hindou,  d’environ  trente- 
cinq  ans,  qui  est  malade  depuis  quatre  ans. 

((  Les  avant-bras,  et  les  jambes  à partir  des  ge- 
noux, sont  insensibles  depuis  trois  ans. 

« Depuis  dix  mois,  il  a sous  le  pied  un  ulcère  de 
mauvaise  nature,  qui  a grandi^  et,  dans  les  circons- 
tances ordinaires,  doit  toujours  grandir  et  ne  se 
fermer  jamais. 

« Sa  figure  est  quelque  peu  enflée.  Les  oreilles 
sont  celles  d’un  lépreux,  tuméfiées  et  pesan- 
tes. 

<(  Les  mains  sont  enflées  aussi,  et  couvertes  de 
petits  tubercules. 

« Il  a encore  une  autre  infirmité,  et  des  plus  gra- 
ves. Depuis  un  an,  les  fosses  nasales  sont  obstruées. 
Ce  fait  se  produit  souvent,  hélas!  chez  nos  pauvres 
malades.  Non  seulement  les  narines  se  ferment, 
mais  le  nez  lui-même  s’écrase  peu  à peu  dans  le 
milieu,  et  finit  par  disparaître  tout  à fait.  Comment 
donc  respirer?  Ces  malheureux  font,  surtout  quand 
vient  le  temps  du  sommeil,  pendant  de  longues 
heures,  des  efforts  pénibles  pour  dégager  ces  voies. 
Mais  bientôt  l’obstruction  devient  complète.  Ils 
sont  alors  dans  la  nécessité  de  respirer  par  la  bou- 
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che  ; et  la  gorge  étant  souvent  prise  elle-même,  on 
n’entend  plus  qu’une  espèce  de  sifflement  qui  fait 
pitié,  et  qu’accompagne  une  voix  indistincte  et 
sourde.  Ce  mal  ne  guérit  point. 

« Le  traitement  commença  le  vendredi-saint , 
14  avril  1876. 

((  Dès  le  18  avril,  et  lorsqu’il  eut  reçu  quatre  pi- 
lules, Bhajan  ressentit  les  elfets  du  remède.  C’était 
une  grande  chaleur,  des  picotements  dans  les  jam- 
bes et  les  mains,  des  douleurs  aux  tempes,  aux 
mâchoires. 

((  Mais,  environ  quinze  jours  après,  et  dans  la 
période  de  repos  qui  suivit  la  première  semaine  du 
traitement,  la  figure  se  met  à désenfler  ; les  oreil- 
les, que  le  malade  trouvait  lourdes,  s’allègent.  Il 
lui  semble  que  cette  chaleur  excessive  (qui  subsis- 
tera pendant  toute  la  durée  de  la  médication)  des- 
sèche et  réduit  ce  qui  était  tuméfié.  Les  doigts, 
qui  avaient  des  tubercules,  subissent  le  même  ellêt, 
et  reprennent  leur  état  naturel. 

« En  second  lieu , et  toujours  vers  le  même 
temps,  la  plaie  qui  est  sous  le  pied  s’améliore. 

((  Ce  n’est  pas  tout  : le  remède,  comme  s’il  se 
mettait  partout  à la  recherche  et  à la  poursuite  du 
mal,  arrive  à ces  fosses  nasales,  qui  depuis  un  an 
refusent  leur  service,  et  il  commence  à les  ou- 
vrir. 

« Dans  la  seconde  période  du  traitement,  le  17 
mai,  trente-trois  jours  après  que  la  première  pi- 
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Iule  a été  prise,  Tulcère  est  totalement  fermé  et 
môme  desséché  ; et  aujourd’hui,  5 octobre,  il  est 
encore  tout  à fait  guéri. 

((  Quant  aux  narines,  lentement  et  progressive- 
ment, elles  continuent  de  se  dégager. 

((  Le  malade  se  porte  bien  : son  teint  devient  plus 
clair,  et  il  sent  plus  de  force  dans  ses  membres. 

« Enfin,  quelques  jours  après  la  dessiccation  de 
l’ulcère,  la  dernière  amélioration  à désirer  entre- 
prend son  cours  : c’est  la  cessation  de  l’anesthésie, 
ou  la  restitution  de  la  sensibilité. 

« Après  environ  quarante  jours  de  traitement,  la 
sensibilité  se  manifeste  dans  la  jambe  gauche,  para- 
lysée depuis  trois  ans.  Elle  s’étendit  peu  à peu  ; 
et  le  11  juin,  en  moins  de  deux  mois,  elle  en  avait 
repris  pleine  possession. 

((  Et....  c’était  la  fin  des  pilules,  mais  elles  avaient 
déjà  fait  sentir  leur  action  bienfaisante  sur  tout  ce 
que  le  mal  avait  vicié,  ulcères,  enflure,  tubercules, 
anesthésie,  obstruction  des  narines  ; que  pouvait- 
on  souhaiter  de  plus  ? 

((  111.  — Notre  troisième  malade,  Spiers,  est  un 
créole  , de  couleur  blanche.  Essayer  sa  cure  était 
un  tour  de  force  et  une  témérité. 

((  C^est  un  homme  de  trente  et  un  ans  ; malade 
depuis  l’âge  de  vingt  ans,  c’est-à-dire  depuis 
onze  ans.  Sa  maladie  est  l’anesthésie  la  plus 
caractérisée  et  la  plus  entière.  Tout  le  corps,  y 
compris  la  tête,  est  insensible,  sauf,  çàetlà,  quel- 
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ques  places.  La  paralysie  venant  avec  elle,  naturel- 
lement sont  parties  la  force  et  la  chaleur.  Les  bras 
et  les  jambes  sont  faibles.  Les  mains  n’ont  pas 
pris  leur  développement  normal,  et  elles  sont  res- 
tées petites:  elles  se  referment  sur  elles-mêmes, 
et  ne  peuvent  rien  saisir  et  retenir.  Elles  sont  tou- 
jours froides.  Les  pieds  également  sont  froids, 
contractés,  et  Spiers  marche  difficilement. 

« Les  yeux  supportent  avec  peine  la  lumière.  11 
ne  peut  parler  quelque  temps  sans  en  éprouver  de 
la  fatigue. 

('  C’est  une  paralysie  partielle  de  tous  les  orga- 
nes, et  une  mort  lente  et  progressive. 

« Comme  il  est  jeune,  bien  élevé,  il  désire  ardem- 
ment sa  guérison  ; et,  dans  ce  but,  il  a usé  de  tous 
les  moyens  thérapeutiques  qui  lui  ont  été  propo- 
sés, mais  toujours  sans  succès. 

«L’expérience  commença  sur  lui  le  14  avril. 
Ainsi  que  Bhajan,  dès  le  18,  et  à la  dose  de  quatre 
pilules,  il  en  éprouva  une  action  énergique,  qui 
persévéra  toute  la  durée  du  traitement. 

« C’est  une  grande  chaleur  dans  tout  le  corps.  Ce 
sont  des  picotements,  des  démangeaisons,  des  four- 
millements dans  les  membres,  aux  pieds  et  aux 
mains;  des  douleurs  en  diverses  parties  du  corps, 
et  spécialement  à ces  mêmes  extrémités  ; des  mou- 
vements nerveux  et  des  souffrances  dans  la  mâ- 
choire. Tout  l’être  est  assiégé  ; tantôt  les  nerfs 
sont  agités  fortement;  tantôt  ilssont  comme  tendus  ; ' 
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tantôt  les  membres  sont  serrés  comme  dans  un 
étau. 

((  Mais  ces  douleurs  que  Spiers  éprouve  là  où  au- 
paravant il  ne  sentait  rien,  dans  les  bras^  les  jam- 
bes, le  cou-de-pied,  les  poig’nets,  dans  ces  pieds  et 
ces  mains  si  contractés,  il  les  aime;  car  elles  sont 
pour  lui  de  très  bon  augure.  Il  comprend  que,  sur 
tous  les  points,  le  remède  est  vivement  aux  prises 
avec  le  mal. 

((  En  effet,  dans  ces  mains  sans  cesse  froides,  la 
chaleur  revient  par  intervalles  d’abord;  puis  elle 
s’y  conserve  plus  longtemps. 

« 11  sent  plus  de  force  dans  les  bras,  le  poignet  et 
la  main,  qui  deviennent  plus  capables  de  saisir; 
dans  les  ïambes,  sur  lesquelles  il  s’appuie  avec 
plus  d’assurance,  et  dont  la  marche  est  plus 
ferme. 

((  La  parole  ne  le  fatigue  pas  comme  aupara- 
vant. 

« Ses  yeux  supportent  mieux  la  lumière. 

« Le  quarantième  jour,  vers  le  21  mai,  les  tempes, 
dans  lesquelles  un  seul  point  était  resté  sensible, 
mais  où  le  remède  produisait  presque  toujours  des 
démangeaisons  ou  des  fourmillements,  retrouvent 
cette  sensibilité  dans  toute  leur  étendue. 

((  Le  malade  pense  qu’elle  reparaît  également 
un  peu  sur  la  tête,  au  haut  des  bras  et  des  jam- 
bes. 

« Deux  mois  venaient  de  s’écouler  ; et,  comme  on 
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peut  le  voir  par  les  lignes  qui  précèdent,  plus  que 
des  espérances  se  faisaient  déjà  concevoir,  lorsque 
nous  arrivâmes  à la  dernière  pilule... 

« Reprenons  rapidement  les  résultats  obtenus 
sur  nos  trois  malades. 

((  1°  Ahin,  malade  deipws  deux  ans. 

« Au  bout  de  six  ou  sept  jours,  les  quinze  ulcères 
paraissent  sensiblement  s’améliorer;  et,  en  vingt- 
cinq  jours,  la  moitié  de  ces  ulcères  sont  guéris. 

« Au  bout  de  dix  jours,  la  sensibilité  reparaît  sur 
les  bras  et  en  reprend  à peu  près  possession  en 
trente-cinq  jours. 

« Au  bout  de  vingt  jours,  les  mains  sont  ouvertes. 

« Au  bout  de  trente-huit  jours,  la  sensibilité  com  - 
mence  à se  manifester  dans  les  jambes  : 

2®  Bhajan,  malade  depuis  quatre  ans. 

« Au  bout  de  quinze  jours,  son  mauvais  ulcère 
s’améliore  ; en  un  mois,  il  est  entièrement  cica- 
trisé. 

«Dans  le  même  espace  de  quinze  jours,  l’enflure 
disparaît  et  les  narines  commencent  à s’ouvrir. 

«Au  bout  de  quarante  jours,  la  sensibilité  revient 
sur  une  jambe,  et,  en  moins  de  deux  mois,  la  ga- 
gne tout  à fait. 

« 3°  Spiers  ; anesthésie  qui  date  de  onze  ans. 

« Il  ressent  très  vivement  l’action  du  remède. 

« Au  bout  d’un  mois,  il  retrouve  de  la  chaleur 
dans  les  mains,  de  la  force  dans  les  membres,  dans 
la  parole,  dans  la  vue. 
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« Au  bout  de  quarante  jours,  la  sensibilité  se  ré- 
pand dans  les  tempes,  et  paraît  s’annoncer  dans 
les  membres. 

((  Observation  importante.  Par  les  traitements 
ordinaires,  jamais  on  n’obtient  la  plupart  de  ces 
améliorations.  Jamais  on  ne  détruit  la  paralysie. 
Jamais  on  ne  rouvre  les  mains.  Jamais  on  ne  dé- 
gage les  fosses  nasales.  Jamais,  ou  presque  jamais, 
on  ne  guérit  l’ulcère  qui  marche  sous  un  ongle. 

« Que  l’on  juge  donc.  Faute  de  médicament,  et 
par  suspension  de  traitement,  les  résultats  sont 
restés  incomplets;  mais  on  ne  voit  pas  pourquoi, 
s’il  avait  été  possible  de  continuer,  ces  amélio- 
rations, qui  marchaient  à grands  pas,  se  seraient 
arrêtées. 

« Le  remède,  comme  s’il  eût  été  doué  d’intelli- 
gence, laissant  libres  les  parties  saines,  se  portait 
partout  où  le  besoin  s’en  faisait  sentir,  aux  plaies, 
a l’enflure,  aux  tubercules,  à l’anesthésie,  à la  fai- 
blesse des  membres  qui  l’accompagne,  aux  orga- 
nes de  la  voix,  de  la  vue  et  de  l’odorat.  C’est  que, 
à la  manière  d’un  vrai  spécifique^  il  paraît  fait  pour 
le  mal  lui-même,  et  va  droit  à son  essence  et  à 
son  siège.  » 

Momentanément  suspendues , les  expériences 
furent  reprises  le  25  septembre  1876.  Elles  confir- 
mèrent de  tous  points  le  succès  des  premières. 

Le  R.  P.  Étienne  les  fit  paraître  dans  le  Port- 
of-Spain  Gazette  du  30  décembre  1876  : 
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«...  Le  traitement  a porté  sur  plus  de  vingt  su- 
jets. Quoiqu’il  n’y  ait  guère,  dans  notre  hospice, 
que  des  malades  très  affligés,  et  dont  la  cure  doit 
être  difficile  et  longue,  cependant,  hormis  un  ou 
deux  cas,  tous  ceux  qui  ont  pris  le  hoàng-nàn  ont 
présenté  des  améliorations  notables  qui  sont  natu- 
rellement en  raison  inverse' de  l’intensité  du  mal. 
Et,  dans  plusieurs  sujets  qui  offraient  des  infirmi- 
tés anciennes,  graves  et  nombreuses,  ces  amélio- 
rations sont  telles  qu’on  peut  espérer  prochaine- 
ment une  totale  guérison. 

« Citons  trois  exemples,  pris  dans  des  conditions 
différentes  de  ceux  qui  ont  été  précédemment  dé- 
crits. Ce  sont  trois  jeunes  filles  de  treize  à seize 
ans. 

« I.  — L...  est  une  enfant  de  treize  ans,  créole 
et  de  couleur  blanche.  Malade  depuis  quatre  ans, 
elle  est  à l’hospice  depuis  dix-huit  mois.  Elle  avait 
huit  ulcères  : cinq  aux  pieds,  un  au  genou,  un  sur 
chaque  coude  ; des  taches  sur  le  corps,  des  tuber- 
cules sur  les  coudes,  sur  les  genoux,  sur  le  dos. 
La  figure  est  toute  tuméfiée;  les  oreilles  sont  dé- 
formées et  aplaties.  Ces  tubercules,  on  les  retrouve 
encore  dans  le  palais,  au  dedans  des  joues,  sur  la 
langue,  sur  les  gencives,  dans  les  narines  et  dans 
la  gorge.  L’organe  est  voilé  et  sourd. 

« L’anesthésie,  de  son  côté,  est  en  voie  de  s’éten- 
dre sur  le  corps  entier.  Les  bras  et  les  mains,  les 
jambes  et  les  pieds,  le  visage,  les  oreilles,  la  tête, 
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le  tronc  sont  déjà  à moitié  insensibles.  La  fièvre, 
inséparable  de  la  lèpre,  tourmente  souvent  notre 
enfant.  Le  médicament  avait  donc  affaire  à forte 
partie. 

« On  commença  le  18  octobre.  Le  28,  au  bout  de 
dix  jours,  l’amélioration  s’annonçait  sur  toute  la 
ligne,  c’est-à-dire  que  plusieurs  ulcères  prenaient 
leur  marche  vers  la  guérison;  les  tubercules  se 
mettaient  à diminuer,  et  la  sensibilité  reparais- 
sait sur  les  bras. 

((  Le  G novembre,  au  bout  de  dix-huit  jours,  un 
des  ulcères  était  cicatrisé. 

« Le  L7,  au  bout  d’un  mois,  un  second  ulcère  est 
cicatrisé.  Les  tubercules  de  la  voûte  palatine  ont 
disparu.  La  sensibilité  se  manifeste  sur  les  jambes. 
Les  taches  du  corps  se  sont  effacées. 

((  Le  24,  les  tubercules  du  visage  et  des  oreilles 
ont  considérablement  baissé;  ils  n’existent  plus 
sur  le  dos.  Le  teint  est  plus  clair,  et  tout  le  monde 
remarque  un  heureux  changement. 

((  Le  5 décembre,  les  petits  ulcères  des  coudes  et 
des  genoux  sont  guéris.  La  sensibilité  est  pleine- 
ment revenue  sur  le  tronc,  les  joues  et  la  tête. 

« Le  16,  un  gros  tubercule  à l’intérieur  de  la  joue 
est  parti  ; ceux  des  coudes  et  ceux  des  genoux,  qui 
étaient  considérables,  auront  bientôt  disparu. 

« Le  1 8 , le  tubercule  de  l’intérieur  du  gosier  com- 
mence à baisser.  Les  oreilles  ont  repris  leur  forme 
naturelle  avec  leurs  contours  en  saillie. 
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« Notons  encore  un  fait  important  : la  petite  ma- 
lade n’a  jamais  repris  la  fièvre  depuis  son  traite- 
ment. Le  hoàng-nàa  est  un  puissant  fébrifuge. 

« II.  —M...  D....  a seize  ans;  c’est  une  créole 
de  couleur.  Comme  la  précédente,  malade  depuis 
quatre  ans,  elle  est  à l’hospice  depuis  dix-huit 
mois. 

((  Elle  a deux  ulcères  sous  les  pieds  ; des  taches 
sur  le  corps.  Les  tubercules  la  couvrent  : on  les 
voit  sur  le  visage,  les  oreilles,  les  bras,  les  coudes, 
les  pieds.  Les  narines  sont  obstruées.  Les  avant- 
bras  et  le  dessus  des  mains,  et  les  extrémités  infé- 
rieures, à partir  des  genoux,  sont  insensibles.  Elle 
a de  temps  en  temps  la  fièvre. 

« Le  18  octobre,  elle  prend  sa  première  pilule. 

((  Le  28,  elle  voit  baisser  les  tubercules  de  ses  bras 
et  retrouve  un  peu  de  sensibilité. 

« Le  3 novembre,  les  ulcères  s’améliorent.  Les 
narines  se  dégagent. 

« Le  6,  les  tubercules  du  visage  diminuent.  La 
sensibilité  progresse  sur  les  bras  et  les  jambes. 

« Le  18,  au  bout  d’un  mois,  les  taches  du  corps 
ne  se  voient  plus. 

((  Le  27^  les  tubercules  du  visage  sont  très  abais- 
sés, et  plusieurs  sur  les  pieds  sont  à peu  près 
partis. 

U Le  6 décembre,  un  des  ulcères  est  cicatrisé  ; 
l’autre  est  presque  guéri.  La  fièvre  n’est  plus  reve- 
nue. M...  D...  se  sent  bien  portante. 
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« III.  — M...  a aussi  seize  ans;  elle  est  créole  et 
de  couleur  blanche.  A quelle  époque  commença 
son  mal,  elle  l’ignore  elle-même  : elle  dit  qu’elle 
s’est  toujours  vue  malade.  Elle  entra  à l’hospice 
à l’âge  de  huit  ans.  Je  me  rappelle  que,  vers  ce 
temps,  une  visiteuse  vint  parcourir  nos  salles.  La 
petite  M...  était  paisiblement  assise  à sa  place  : ses 
longs  cheveux  blonds  encadraient  son  visage  doux 
et  souffrant,  mais  dont  rien  encore  n’avait  altéré 
les  traits.  A la  vue  de  cette  charmante  enfant  con- 
damnée à une  affreuse  mort,  la  visiteuse  s’arrêta 
étonnée  ; et  tout  à coup  elle  se  mit  à pleurer. 

M. . . a été  bien  mal  pendant  une  année  entière. 
Comme  si  elle  eût  beaucoup  vécu  dans  ces  huit 
années  de  douleur,  elle  a presque  vieilli,  et  des 
rides  précoces  luttent  sur  son  visage  avec  la  fraî- 
cheur de  l’adolescence.  L’enflure  déforme  le  vi- 
sage,  ainsi  que  les  avant-bras,  les  jambes,  les 
pieds  et  aussi  les  mains,  qui  ne  peuvent  se. fermer. 
De  plus,  tous  les  doigts  de  la  main  gauche  sont 
raides  et  déviés.  Partout  des  tubercules  : sur  les 
bras,  les  jambes,  dans  la  bouche,  sur  la  langue, 
dans  les  narines,  et  l’organe  de  la  voix  est  voilé. 
Aux  pieds  sont  deux  ulcères.  Il  y a des  taches  sur 
le  dos.  La  fièvre  visite  souvent  notre  pauvre  petite 
malade. 

« Le  traitement  commença  le  1®"  novembre.'  Vers 
le  8,  les  ulcères  commencent  h s’améliorer,  les  na- 
rines à se  dégager. 
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« Le  11,  l’enflure  diminue  sur  les  bras. 

« Le  15,  elle  diminue  sur  les  jambes  et  sur  la 
main  droite. 

« Le  21 , cette  même  main  est  redevenue  souple, 
et  la  jeune  malade  l’ouvre  et  la  ferme  avec  facilité. 
La  g-aucbe  désenfle  à son  tour.  Les  tacbes  du  corps 
sont  effacées. 

« Le  3 décembre,  l’un  des  doigts  de  la  main 
gauche,  raides  et  déviés,  a repris  sa  souplesse.  Le 
visage  est  meilleur. 

« Le  7,  les  tubercules  ont  disparu  en  grande  par- 
tie sur  les  bras,  les  mains  et  les  jambes. 

«Le  16,  elle  peut  fermer  la  main  gauche  qui,  à 
son  tour,  a reconquis  sa  souplesse. 

« Le  18,  les  tubercules  de  la  langue  baissent. 

« Le  23,  un  des  deux  ulcères  est  cicatrisé;  l’autre 
l’est  à peu  près.  Jamais  de  fièvre.  Bonne  santé. 

« On  vient  de  lire.  Je  ne  vois  pas  ce  qui  empêche- 
rait la  pleine  guérison  de  trois  malades  dont  l’amé- 
lioration a marché  d’une  manière  si  considérable, 
si  universelle  et  si  rapide,  et  surtout  des  deux  pre- 
mières, dont  l’infirmité  a bien  quatre  ans  de  date, 
mais  ne  remonte  pas,  comme  pour  M...,  jusqu’à 
la  naissance. 

Par  suite  de  circonstances  qui  n’avaient  aucun 
rapport  avec  le  médicament,  tous  ces  divers  traite- 
ments furent  suspendus  vers  la  fin  de  février  1 877. 
Comme  presque  tous  ces  malades  étaient  dans  un 
état  très  avancé,  et  qu’il  n’y  avait  encore  eu  qu’un 

Lessertecr.  3 
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commencement  de  guérison,  le  bénéfice  obtenu, 
comme  on  pouvait  s’y  attendre,  disparut  en  gcnt- 
ral  au  bout  d’un  certain  temps.  Nous  disons  en 
général^  parce  que  « aujourd’hui,  nous  écrivait  le 
U.  P.  Étienne  à la  date  du  27  janvier  1879,  quoi- 
que près  de  deux  ans  se  soient  écoulés  depuis  la 
cessation  du  traitement,  les  ulcères  guéris  sont 
restés  entièrement  guéris,  sans  qu^aucun  autre  se 
soit  ouvert,  et  chez  quelques  malades  la  sensibilité 
recouvrée  n'a  pas  été  perdue.  Chez  aucun  de  ces 
malades  on  n’a  remarqué  de  mauvais  effet  du  re- 
mède; et,  après  la  suspension  du  traitement,  ils 
n’ont  cessé  de  réclamer  et  ils  réclament  encore  le 
médicament,  qu’il  n’est  plus  en  mon  pouvoir  de 
leur  procurer.  » 

Ces  premiers  résultats  obtenus  à la  léproserie 
de  Cocorite  ne  sont  rien  à côté  de  ceux  que  le 
R.  P.  Étienne  devait  obtenir  ensuite  à Port-d'Es- 
pagne. 

Avant  de  rapporter  ces  derniers,  nous  citerons 
à l’appui  du  récit  qui  précède  le  propre  témoignage 
du  D"  EspineC  qui,  à la  fin  de  mai  1876,  apostillait 
ainsi  la  lettre  par  laquelle  le  R.  P.  Étienne  nous 
demandait  avec  la  plus  grande  instance  un  nouvel 
envoi  de  remède  : 

« Trinidad,  27  mai  1876. 

« Jules  Espinet,  médecin  de  la  léproserie  de 
Cocorite,  a constaté  l’action  heureuse  du  hoàng- 
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nàn  contre  la  lèpre,  et  désirerait  poursuivre  le  trai- 
tement, mais  regrette  que,  dès  le  début  de  ses 
essais,  il  ait  été  obligé  de  suspendre  le  traitement 
par  défaut  de  remède.  Il  désirerait  pourtant  en 
avoir  une  plus  grande  quantité,  pour  continuer  ses 
expériences,  qui  ont  été  jusqu'à  présent  très  satis^ 
faisantes. 

« J.  Espinet.  » 


g 3.  — IVouYcaux  résultatsj  ot tenus  à Port-d’Espag'uc. 

Les  notes  qui  suivent,  complètement  inédites, 
nous  ont  été  adressées  de  Trinidad  par  le  R.  P. 
Étienne,  le  27  janvier  1879. 

« 18  malades  sont  maintenant  en  traitement  à 
Port-d’Espagne.  Pour  les  résultats,  on  peut  les  ré- 
partir ainsi  : 

« 7 de  ces  malheureux  étaient  gravement  ma- 
lades. Ils  ont  eu  des  améliorations  partielles,  et 
leur  mal  ne  paraît  pas  avoir  progressé. 

« 1,  de  famille  lépreuse,  n’a  pas  d’amélioration. 

« 3 autres,  de  famille  également  lépreuse,  ont  des 
améliorations  considérables;  mais,  soit  à cause  du 
caractère  de  la  maladie,  soit  par  défaut  d’alimen- 
tation convenable  et  d’hygiène,  on  ne  pense  pas 
que  ces  améliorations  avancent  désormais  beau- 
coup. 

« 6 autres  ont  eu  des  améliorations  extrêmement 
considérables,  et  quelques-uns  paraissent  marcher 
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à une  guérison  entière  : ce  sont  ceux  qui  figurent 
sur  le  tableau  que  nous  allons  donner  plus  bas. 

<(  1 dernier,  enfant,  de  famille  lépreuse^  n’avait 
que  des  tacbes  sur  le  corps,  et,  plein  de  vie,  ne 
paraissait  pas  malade.  Les  taches  disparaissent 
petit  à petit  ; il  a la  même  bonne  mine  et  la  même 
vivacité. 

«Nous  reconnaissons  nettement  qu’aucun  de  ces 
malades  n’est  encore  totalement  guéri.  Cependant, 
sur  les  derniers  cas,  il  en  est  4 ou  5 chez  qni^par 
suite  de  la  disparition  des  infirmités^  les  étrangers  ne 
soupçonnent  pas  la  maladie.  Parmi  ces  4 ou  5,  il 
faut  ranger  les  3 premiers  cas^  qui  portent  sur  des 
personnes  malades  depuis  la  première  enfance  (11, 
17  et  20  ans),  et  probablement  par  voie  hérédi- 
taire. 


N.  B.  La  lettre  D.  signifie  que  le  mal  indiqué  a disparu. 

1*’^  Cas.  — E...  T...,  jeune  homme  de  14  ans  (novembre  1876). 
Créole  de  couleur  blanche.  Maladie  très  probablement  hérédi- 


taire. 

Début  du  traitement:  10  novembre  1876. 

Teint  bleuâtre  partout  le  corps. 

Taches  jaunâtres,  nombreuses 
sur  tout  le  corps  ; sur  la 
jambe  droite  une  large  tache 
farineuse  avec  petites  vési- 
cules. 

Enflure  : les  deux  mains  avec 
gêne  des  mouvements  ; les 
deux  pieds. 


Etat  à fin  novembre  1878. 

Couleur  à peu  près  naturelle. 


D. 


D. 
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Début  du  traitement  : 10  novembre  1876. 

Tubercules  au  lobule  de  l’oreille 
droite. 

Sur  le  côté  du  pied  gauche. 
Hé7norrhagies  nasales  très  fré- 
quentes (4  ou  5 fois  par 
jour). 

Fièvre  Constamment. 

Pesanteur  corporelle  extrême. 
Déviation  des  pieds  : chevilles 
saillantes  en  dedans. 


État  à fin  novembre  1878. 

Presque  invisible. 

D. 

U. 

D. 

D.  en  partie. 

Amélioration  notable. 


Nota.  Ce  jeune  homme,  qui  était  petit  et  faible,  grandit,  se 
fortifie  et  engraisse.  L’état  général  de  sa  santé  est  considé- 
rablement amélioré. 


2®  Cas.  — Ch...  B...,  jeune  fille  de  couleur  presque  blanche. 
iNée  en  novembre  18ô8.  Malade  depuis  son  enfance. 


Début  du  traitement  : 16  mars  1877. 

Début  du  traitement  ; 16  mars 
1877.  Terni  très  rouge.  Pom- 
mettes et  oreilles  violettes. 

Taches  au-dessus  de  chaque 
genou. 

Enflures  : visage,  lèvres,  mains 
et  pieds. 

Tubercules  aux  pommettes. 

Au  menton,  au  coude  droit. 

Nez  obstrué.  Doideur  entre  les 
sourcils. 

Contracture  de  la  main  droite. 


État  à fin  novembre  1878. 


D.  Teint  naturel. 

D. 

D. 

D. 

Un  reste  très  léger. 

D. 

Subsiste. 


iNoTA.  Les  améliorations  les  plus  saillantes  ont  eu  lieu  dans  les 
quinze  ou  vingt  premiers  jours.  Quoique  le  traitement  ait  été 
suivi  avec  beaucoup  d’inexactitude,  rien  dans  l’extérieur  de 
cette  personne  ne  révèle  plus  son  ancien  état,  si  ce  n’est 
la  contracture  de  la  main  qui  très  probablement  subsistera 
toujours.  Le  changement  est  des  plus  remarquables. 
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3®  Cas.  — Madame  D...,  Créole  blanche.  S7  ans.  Première 
apparition  du  mal  en  octobre  1873. 


Début  du  traitement  : 8 mars  1877. 

Teint  rouge  foncé. 

Taches  : quelques-unes  sur  le 
corps. 

Enjlure  : visage,  gencives, 
mains  et  pieds.  Les  mains 
sont  gênées  et  ne  peuvent 
se  fermer. 

Anesthésie  ; les  deux  bras  et 
les  deux  jambes,  ainsi  que 
les  mains  et  les  pieds.  Elle 
se  dit  comme  engourdie. 

Chaleur  anormale  et  brûlante. 
Peau  sèche,  dure,  écailleuse, 
sans  transpiration.  Pas  de 
sommeil. 


État  à fin  novembre  1878. 

D 

D, 

« 

D. 

D. 

D. 


Nota.  Chez  cette  dame  âgée,  une  grande  amélioration  s’est 
promptement  manifestée  sur  tous  les  points.  On  voit  que 
tout  ce  qui  était  extérieur  a disparu.  Lorsqu’on  lui  demande 
ce  qu’elle  éprouve  encore,  elle  répond  que  de  temps  en 
temps  il  lui  monte  au  visage  comme  des  bouffées  de  cha- 
leur, suivies  d’une  enflure  momentanée,  et  qu’elle  n’aper- 
çoit pas  autre  chose. 


4®  Cas.  — L...  H...,  petit  garçon  créole  noir.  Né  en  f 8G6.  Ma- 
lade depuis  la  première  enfance. 


Début  du  traitement  : 16  mars  1877. 

Taches  sur  la  poitrine,  les! 
bras. 

I 

Sur  les  jambes. 

Bras  et  jambes  très  squa- 
meux. 

Enflure:  visage,  mains  et  pieds. 


État  à lia  novembre  1878. 

D. 

D.  en  partie. 

Un  petit  reste  au  bas  de  la 
jambe  droite. 

D. 
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Début  du  traitement  : 16  mars  1877. 

Nez  obstrué;  hémorrhagies. 

Tubercules  sur  le  front,  le  con- 
tour des  yeux,  les  joues,  le 
nez,  les  lèvres,  les  oreilles. 
Sur  les  ailes  du  nez,  de  cha- 
que côté,  sont  des  tuber- 
cules l'onds,  gros  comme 
des  noisettes. 

Chute  totale-  des  sourcils,  par- 
tielle des  cils. 

Ihjpéresthésie  de  la  tète. 

Anesthésie  légère  du  reste  du 
corps. 

Fiécre  : toujours. 

\ue:  atTaiblissement. 


État  à fin  novembre  1878. 

1). 


D.  sauf  un  reste  très  réduit 
aux  ailes  du  nez  et  aux 
oreilles. 

Les  cils  ont  repoussé  entière- 
ment, les  sourcils  en  partie . 

D. 

1). 

D. 

D. 


b®  Cas.  — S ..,  Anglais,  3b  ans.  Premiers  symptômes  en 
mai  1877, 


Début  du  traitement  : 3 novembre  1877.  État  à fin  novembre  1878. 


Tai'he  grande,  bleuâtre,  sur  la 
jambe  droite. 

£////t<re  ; bras  et  main  du  côté 
droit;  transpiration  exces- 
sive de  ces  parties. 

Tubercules  ou  boursouflures 
violacées  sur  divers  points 
du  corps. 

Ulcères  sur  les  jambes,  deux 
grands  et  deux  petits. 

Un  autre  sous-unguéal. 

liigidité,  propension  à l’anky- 
lose  et  à la  contracture  des 
doigts. 

Fièvres  violentes  et  fréquentes. 


I). 

D. 

1). 

1). 

Subsiste. 


Subsiste. 

D. 


6®  Cas.  — M...  D...,  petite  fille  portugaise,  10  ans  et  demi. 
Maladie  héréditaire. 
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Début  du  traitemeiit  : 13  juillet  1877. 

Teint  violacé  de  tout  le  corps, 
et  spécialement  de  la  face  et 
du  cou. 

Enjlure  : visage,  mains. 

Taches  nombreuses,  de  couleur 
sombre. 

Tubercules  sur  tout  le  visage  ; 
oreilles  déformées;  face  léo- 
nine ; à la  voûte  palatine,  sur 
les  genoux. 

Hémorrhagies  nasales. 

Vue  : alfaiblissement. 


État  à fin  novembre  1878. 


A peu  près  naturel, 

D. 

D.  en  partie. 

D sur  le  visage  qui  esi  pres- 
que naturel.  Oreilles  très 
améliorées. 

Ü. 

D. 


Nota.  Cette  enfant  était  gravement  atteinte.  Elle  a deux  frères 
dont  la  maladie  est  très  avancée.  Les  changements  ont  été 
lents,  mais  très  notables. 


Ce  tableau  ayant  été  communiqué  au  D’’  de  Ver- 
teuil,  qui  jouit  dans  le  pays  de  la  plus  grande  con- 
sidération tant  à cause  de  sa  science  et  de  sa  vertu 
que  de  sa  longue  expérience,  et  fait  partie  du  con- 
seil législatif  de  la  colonie,  ce  docteur  répondit  la 
lettre  suivante  : 


« Port-d’Espagne,  20  décembre  1878. 

« Mon  Révérend  Père, 

((  N’allez  pas  croire  que  je  reste  indifférent  aux 
expériences  que  vous  avez  commencées,  et  que 
vous  continuez  si  persévéramment  avec  le  hoàng- 
nàn.  Loin  de  là^,  mon  cher  Père,  j’admire  le  zèle, 
l’espèce  d’enthousiasme  que  vous  portez  dans  la 
solution  d’une  question  aussi  importante  que  la 
cure  de  la  lèpre.  Je  m’explique  cette  ardeur  : l’es- 
pérance vous  soutient,  espérance  que  je  n’ai  pas 
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au  même  degré  que  vous.  Hélas  ! dans  combien 
peu  de  cas  ai-je  pu  constater  une  amélioration  sa- 
tisfaisante ! Et  pouvons-nous  réellement  produire 
un  cas  de  guérison  durable  bien  constaté,  et  qui 
le  serait  à la  satisfaction  de  la  science?  Ne  l’accu- 
sez pas  de  scepticisme;  elle  n’est  que  prudente, 
quand  elle  se  montre  exigeante. 

((  Ceci  ne  veut  pas  dire  cependant  que  je  mé- 
connaisse les  quelques  résultats  heureux,  vraiment 
^^emarqnables^  obtenus  par  votre  méthode  de  trai- 
tement : ici,  au  contraire,  je  veux  me  montrer 
tout  aussi  explicite  que  je  l’ai  été  quand  je  me  suis 
montré  peu  confiant  dans  le  succès. 

Vous  m’avez  donc  montré  quelques  sujets, 
chez  lesquels  j’ai  pu  constater  amélioration  très 
grande,  quand  j’ai  comparé  leur  état  présent  avec 
les  notes  que  vous  aviez  recueillies  au  moment  de 
commencer  le  traitement.  Cette  amélioration  ne  fait 
pas  de  doute  dans  mon  esprit. 

« D’autre  part,  il  y a quelques  cas  que  j’ai  vus 
avant  tout  traitement,  et  chez  lesquels  j’ai  pu 
constater  une  amélioration  vraiment  des  plus  encou- 
rageantes. 

((  J’en  citerai  deux  spécialement,  pour  lesquels 
j’avais  été  consulté,  et  que  j'avais  renoncé  à traiter, 
tous  deux  atteints  bien  jeunes  encore  ; ce  sont  : 
Ch.  a..  (l)et  E.  T...  (2). 

(1)  Voir  2®  Cas.  Page  37. 

(2)  Voir  !'’■  Cas.  Page31>. 
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((  Le  chang’ement  produit  chez  Ch.  B...  par  le 
traitement  est  des  plus  remarquables^  Je  dois  le  re- 
connaître : les  taches,  les  tubercules  ont  disparu, 
ne  laissant  qu’une  légère  empreinte,  à l’un  des 
coudes  en  particulier;  la  teinte  de  la  peau  est  du 
reste  naturelle  : embonpoint  et  une  certaine  ala- 
crité que  l’on  ne  rencontre  jamais  chez  les  pauvres 
lépreux.  Mais  le  faciès  a conservé  quelque  chose 
de  ce  cachet  tout  particulier  du  lépreux  (I).  Est-ce 
là  un  cas  de  guérison?  J’incline  à dire  oui,  si  cet 
état  reste  stationnaire  pour  quelques  années.  Mais 
s’il  s’exaspérait  de  nouveau,  serait-ce  une  réci- 
dive? Non,  le  mal  aurait  été  simplement  enrayé. 

«Quant  à E.  T...,  le  cas  est  encore  plus  remar- 
quable ^ sHl  se  peut . Chétif  depuis  son  enfance,  ayant 
un  frère  lépreux,  couvert  de  taches,  nasonne- 

ment,  etc , cet  enfant  ne  conserve  plus  qu’à  un 

faible  degré  cette  habitude  extérieure  si  frappante 
chez  les  lépreux  : taches  disparues,  plus  de  tuber- 
cules, pas  de  nasonnement,  plus  de  fièvre.  Si  nous 
tenons  compte  des  antécédents,  le  résultat  obtenu 
est  certainement  des  plus  remarquables.  La  crois- 
sance de  l’enfant,  qui  était  arrêtée,  prend,  à ce  qu’il 
paraît,  un  nouvel  essor.  C’est,  à mon  avis,  le  cas 
le  plus  consolant  que  je  connaisse.  Mais  est-ce 
une  guérison?  Je  dirai  ici  ce  que  j’ai  déjà  dit  pour 

(I)  « Je  crois  que  le  docteur  se  trompe.  J'ai  vu  et  regardé 
attentivement  la  malade  fort  souvent.  Elle  n’a  pas  le  faciès  lé- 
preux. » (Note  du  P.  Étienne.) 
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Ch.  B — Je  dois  ajouter  que  les  conditions  d’ali- 
mentation en  général  ont  été  peu  favorables,  ex- 
cepté cependant  dans  le  cas  de  E.  T...  ; or,  nous 
le  savons,  une  bonne  alimentation  est  un  élément 
dont  il  faut  tenir  compte. 

« Je  vous  dirai  en  deux  mots  mon  impression 
sur  le  traitement  par  le  hoàng-nàn.  Il  est  très  cer- 
tainement le  seul  qui  ait  donné  des  résultats^  quel- 
que minimes  qu’on  puisse  les  trouver.  Dans  tous 
les  cas,  il  a enrayé  ces  fièvres  périodiques  si  pénibles 
pour  les  malades  et  si  débilitantes.  Manié  avec 
prudence,  ce  médicament  allié  au  sulfure  d'arsenic 
peut  être  continué  longtemps,  non  seulement  sans 
danger  pour  ï estomac,  mais  avec  avantage  pour  la 
santé  générale.  Je  voudrais  donc  que  l’on  fit  des 
essais  dans  les  cas  au  début,  et  dans  des  conditions 
favorables  tant  climatériques  qu’hygiéniques. 

« Voilà,  mon  Révérend  Père,  ce  que,  en  toute 
conscience^  je  crois  pouvoir  vous  dire^  Non  seule- 
ment le  hoàng-nàn  n’a  pas  dit  son  dernier  mot, 
mais  je  suis  sous  l’impression  qu’on  l’a  à peine  in- 
terrogé. 

« Croyez-moi..., 

« De  Verteuil, 

D.  M.  P.  » 


§ 3.  — Obscryations  générales. 

Ces  observations  du  R.  P.  Étienne  lui-même  ne 
sont  que  le  complément  des  notes  qui  précèdent. 
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((  1 . Le  remède  agit  sur  toutes  les  manifestations 
du  mal  sans  exception  et  à peu  près  simultanément. 

((  Nous  avons  même  été  agréablement  surpris  en 
voyant  que,  dans  le  premier  cas  précité,  les  pieds 
déviés  sous  les  chevilles  et  rejetés  en  dehors  se 
sont  notablement  redressés,  au  point  que  le  ma- 
lade, qui  auparavant  ne  pouvait  mettre  ses  bot- 
tines, non  seulement  les  chausse  maintenant,  mais 
est  souvent  en  course. 

« Toutefois,  c’est  sur  la  paralysie  musculaire  que 
le  remède  semble  agir  avec  moins  d’efficacité.  Il 
restitue  la  sensibilité,  mais  ordinairement  il  laisse 
subsister  les  contractures  et  déviations  des  mem- 
bres. 

((  2.  L’action  curative  du  remède  a été  souve- 
raine pour  la  fièvre  chez  tous  les  malades.  Il  n’en 
est  pas  un,  même  ceux  que  tourmentaient  les  fiè- 
vres les  plus  anciennes  et  les  plus  persistantes,  qui 
n’en  ait  été  délivré  en  peu  de  temps.  C’est  là  un 
bénéfice  des  plus  considérables. 

((  3.  Un  autre  point  très  digne  d’attention  est  que, 
bien  que  le  mal  soit  héréditaire,  cette  circonstance 
jusqu’à  présent,  et  au  point  où  sont  actuellement 
parvenus  les  malades,  ne  semble  pas  avoir  nui 
aux  progrès.  La  plupart,  en  effet,  des  malades 
dont  nous  avons  parlé  plus  haut  avaient  très  pro- 
bablement contracté  leur  mal  de  cette  manière. 

« 4.  Nous  en  dirons  autant  de  V ancienneté,  pourvu 
que  le  mal  n’ait  pas  accompli  trop  de  ravages.  Les 
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sujets  des  'deux  premiers  cas  avaient  dix-sept  et 
vingt  ans  de  maladie. 

« 0.  Le  traitement  a été  prolongé  sur  les  malades, 
dont  plusieurs  étaient  de  très  jeunes  enfants,  pen- 
dant plus  de  deux  ans,  non  seulement  sans  fatigue 
pour  l’estomac  et  sans  inconvénient,  mais  au  con- 
traire avec  avantage  pour  la  santé  générale. 

((  Au  lieu  de  produire  des  impressions  désagréa- 
bles, le  hodng-nàn  agit  comme  ferait  le  meilleur 
café,  donnant  beaucoup  d’animation  et  d’ouverture 
d’idées. 

« 6.  L’action  du  remède  est  généralement  assez 
marquée  au  début,  puis  elle  devient  plus  lente. 

« 7.  Après  avoir  pendant  longtemps  donné  aux 
malades  des  pilules  de  hoàng-nàn  et  de  réalgar 
combinés,  j’ai  essayé  sur  les  mêmes  sujets  des 
pilules  de  hoàng-nàn  pur,  et  qui  ne  contenaient 
pas  plus  de  cette  substance  que  les  pilules  compo- 
sées^ ou  seulement  un  peu  plus,  et,  à ma  grande 
surprise,  les  malades  ont  recommencé  à sentir  la 
vivacité  du  remède. 

« Ces  pilules  de  hoàng-nàn  pur  ont  l’avantage 
d’être  laxatives. 

((  8.  Nous  avons  vu  peu  de  difPérence  dans  les  ré- 
sultats, soit  que  l’on  prît  les  pilules  en  augmentant 
progressivement  la  dose,  soit  que  l’on  prît  tou- 
jours la  même  quantité  le  matin  à jeun  sans  inter- 
ruption , soit  que  l’on  partageât  cette  quantité 
entre  le  matin  et  le  soir. 
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« Nous  avons  adopté  le  second  de  ces  modes, 
comme  étant  le  plus  simple. 

((  9.  Pour  apprécier  la  valeur  du  traitement,  il 
faut  hautement  tenir  compte,  dans  nos  contrées 
coloniales  surtout,  de  Pabsence  assez  générale  de 
bonne  nourriture  et  d’hygiène,  ainsi  que  d’une 
incurie  et  d’une  paresse  poussées  au  delà  de  toute 
limite. 

« On  croirait  peut-être  qu’il  n’est  pas  un  de  ces 
très  infortunés  malades  qui  ne  fasse  tout  pour  gué- 
rir; il  n"en  est  rien.  11  en  est  qui  resteront  couchés 
des  mois  entiers  dans  un  coin  de  leur  case  déla- 
brée, plutôt  que  de  se  lever  pour  venir  réclamer  un 
médicament  qui  est  presque  toujours  gratuitement 
donné  ! 

((  L’autre  jour,  je  demandais  à une  mère  pourquoi 
elle  ne  venait  pas  chercher  le  remède  qui  sauvait 
sa  fille.  Elle  me  répondit  quelle  n y pensait  pas  !...  » 


ARTICLE  II 

DU  TRAITEMENT  DE  LA  LÈPRE  A LA  GUADELOUPE. 

Le  R.  P.  Étienne  ne  se  borna  pas  à faire  par 
lui-même  de  généreuses  tentatives  pour  améliorer 
le  sort  des  pauvres  lépreux  au  milieu  desquels  il 
vivait,  mais  il  chercha  en  même  temps  à faire 
expérimenter  le  remède  dans  les  États  voisins  de 
Trinidad. 


A LA  GUADELOUPE. 
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Grâce  à son  initiative,  quelques  essais  furent 
entrepris  à la  Guadeloupe.  Nous  ne  connaissons 
que  les  résultats  qui  concernent  le  début  de  ces 
traitements  ; nous  les  donnons  tels  quels,  quelque 
incomplets  qu’ils  puissent  paraître,  assuré  que  la 
source  d’où  ils  émanent  leur  fera  attribuer  une 
grande  valeur. 


1 

Le  premier  document  est  un  rapport  du  D'  Ca- 
bre, président  du  jury  médical  de  la  colonie,  et 
médecin  en  chef  de  l’hospice  Saint-IIyacinlbe  à la 
Basse-Terre. 

« A Monsieur  le  Directeur  de  l’intérieur  à la  Guadeloupe. 

« Basse-Terre,  14  juillet  1877. 

« Monsieur  le  Directeur, 

« Avant  de  commencer  le  traitement,  par  le 

f 

hoàng-nàn^  de  la  jeune  Emilia  Sarthal^  je  vous 
adressai  sa  photographie  qui  vous  la  mettait  pour 
ainsi  dire  sous  les  yeux,  tant  la  ressemblance  était 
parfaite  ; et  dans  la  lettre  qui  accompagnait  cet 
envoi,  je  vous  disais  que  la  jeune  malade  réunis- 
sait les  conditions  de  guérison  telles  que  le  désirait 
le  R.  P.  Étienne.  Elle  n’est  âgée  que  de  quatorze 
ans,  malade  seulement  depuis  un  an,  sans  précé- 
dent d’autres  atfections.  Elle  a encore  son  père  et 
sa  mère  et  un  frère  plus  âgé,  tous  en  bonne  santé. 
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((  La  maladie  est  simple,  sans  plaie,  sans  insen- 
sibilité, même  dans  les  parties  afléctées  ; elle  offre 
la  forme  tuberculeuse  à un  haut  degré.  En  effet, 
toute  la  figure,  le  front,  les  oreilles,  d’un  rouge 
foncé,  sont  notablement  déformés  par  de  larges 
et  nombreux  tubercules  saillant  au-dessus  du  ni- 
veau de  la  peau.  Le  dos  des  mains  et  les  doigts  sont 
tuméfiés,  mais  en  partie  conservant  leur  souplesse 
et  tout  leur  mouvement.  Sur  les  bras,  les  avant- 
bras  à la  région  externe,  sur  les  jambes  s’étendent 
des  traînées  de  plaques  rouges  légèrement  sail- 
lantes, dans  lesquelles  la  sensibilité  est  conservée, 
rdle  a les  cheveux  et  les  sourcils  intacts.  Rien  aux 
pieds,  ni  sur  les  aulres  parties  du  corps.  Pouls  fé- 
brile à 116.  Toutes  les  fonctions  sont  normales. 
J’oubliais  de  dire  que  c’est  une  fille  de  couleur,  de 
teint  un  peu  clair. 

((  Le  traitement  a commencé  le  23  mai.  Suivant 
les  indications  du  R.  P.  Étienne,  les  pilules  ont  été 
faites  par  un  pharmacien  instruit,  M.  Sainte-Marie 
Souque^  selon  la  formule  donnée,  et  le  régime  a été 
celui  de  l’hopitaL 

((  J’ai  suivi  scrupuleusement  la  marche  conseil- 
lée par  le  R.  P.  Étienne,  c’est-à-dire  une  semaine 
de  médication  suivie  d’une  semaine  de  repos 

(Viennent  ici  les  indications  des  dates  d’administration 
du  remède  et  de  ses  effets,  effets  qui  ne  sont  autres  que 
ceux  présentés  par  tous  les  malades.  Le  docteur  continue 
ensuite  :) 
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« En  rééumé,  elle  est  au  44®  jour  de  son  traite- 
ment commencé  le  23  mai,  avec  les  séries  de  repos 
indiquées.  Elle  a eu  trois  semaines  de  médica- 
tion active,  pendant  lesquelles  elle  a pris  180  pi- 
lules. 

« Aujourd’hui  — 14  juillet  — la  figure  est  nota- 
blement dégonflée  et  pâlie.  Partout  les  tubercules 
du  fronb  du  nez,  de  la  figure,  des  lèvres,  du  men- 
ton, se  sont  évidemment  affaissés.  Le  dos  des  mains, 
les  articulations  des  doigts  sont  moins  tuméfiés.  Il 
y a donc  là  une  amélioration  évidente,  que  la 
sœur  infirmière  et  Émilia  constatent  avec  moi,  et 
qui  nous  donne  bon  espoir  pour  le  traitement  sub- 
séquent. 

« En  comparant  ces  résultats  avec  ceux  obtenus 
par  le  R.  P.  Étienne  chez  les  autres  malades  qui 
offraient  des  ulcères  plus  ou  moins  nombreux,  et 
partant  étaient  plus  gravement  atteints,  il  semble 
que  le  remède  agit  encore  plus  promptement  sur 
ces  derniers  malades,  en  portant  son  action  d’abord 
sur  les  ulcères  qu’il  modifie  avantageusement,  et 
ensuite  sur  l’anesthésie  qu’il  fait  disparaître  peu  à 
peu  ; de  sorte  que  son  action  médicatrice  apparaît 
d’autant  plus  prompte  que  les  malades  seraient  plus 
gravement  atteints. 

« 11  nous  est  donc  permis  d’espérer,  en  présence 
de  l’heureuse  modification  observée  au  bout  de 
trois  semaines  de  traitement,  que  ce  traitement 
devra  être  moins  long  que  les  autres,  et  continué 
Lesserteür.  4 
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avec  plus  de  réserve  à cause  de  la  jeunesse  de  la 
malade... 

« C.  Cabre  D.-M.  » 


II 


Quelques  jours  après,  la  Gazette  ofjicielle  de  la 
Guadeloupe  (31  juillet  1877)  publiait  la  pièce  sui- 
vante  : 

Administration  intérieure. 

Assistance  publique. 

TRAITEMENT  DE  LA  LÈPRE  PAR  LE  hoàng-nàu. 

« A la  suite  de  la  publication  qui  a eu  lieu,  dans  la 
Gazette  officieUe,  de  divers  articles  et  communica- 
tions du  R.  P.  Étienne,  de  la  Trinidad,  concernant 
le  traitement  de  la  lèpre  par  le  hoàng-non.,  l’Admi- 
nistration, sur  l’avis  conforme  du  chef  du  service 
de  santé  et  du  jury  médical,  a prié  le  Département 
d’expédier  à la  Guadeloupe  une  forte  quantité  d’é- 
corce et  de  graines  de  cet  arbrisseau,  afin  d’en 
vulgariser  l’emploi  et  d’en  essayer  la  culture  dans 
la  colonie. 

« Par  dépêche  du  6 du  courant,  le  Ministre  a an- 
noncé au  Gouverneur  que  l’administration  de  la 
Cocbinchine  a été  invitée  à faire  parvenir  à celle  de 
la  Guadeloupe  une  certaine  quantité  du  précieux 
médicament.  A cette  dépêche,  était  jointe  la  note 
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suivante  du  Conseil  supérieur  de  santé  de  la  ma- 
rine, qui  avait  été  saisi  de  l’examen  de  la  demande 
adressée  au  Département. 

Conseil  supérieur  de  santé  de  la  marine. 

Séance  du  25  février  1877. 

((  Le  Conseil,  après  avoir  pris  connaissance  des 
documents  mis  à sa  disposition,  a l’honneur  de  faire 
observer  à M.  le  Directeur  des  colonies  que  le 
hoàng-nàn  a déjà  servi  de  sujet  à diverses  investi- 
gations de  la  part  des  botanistes  et  des  chimistes. 

((  M.  Plancbon,  professeur  à l’École  supérieure 
de  pharmacie,  en  a fait  une  étude  anatomique  inté- 
ressante. Suivant  le  savant  naturaliste,  cette  écorce 
se  rapproche  beaucoup  par  sa  structure  de  celle  de 
la  Fausse-Angusture  fournie,  d’après  la  plupart  des 
auteurs  de  matière  médicale,  par  le  Vomiquicr 
[Strychnos  nux  vomicd).  Au  dire  de  M.  Planchon, 
le  hoàng-nàn  serait  l’écorce  d’un  strychnos. 

((  Cette  manière  de  voir  est  partagée  par  MM.  Fré- 
déric Würtz  et  Caventou,  qui  viennent  d’y  signaler 
la  présence  de  la  strychnine  et  de  la  hrucine,  poi- 
sons tétaniques  d’une  rare  énergie,  existant  dans 
un  grand  nombre  de  strychnées,  telles  que  la  noix 
vomique,  la  fève  de  Saint-Ignace,  etc. 

((  L’étude  des  caractères  structuraux  et  l’analyse 
chimique  s’accordent  donc  pour  faire  considérer 
l’écorce  du  Tong-King  comme  provenant  d’un  végé- 
tal du  genre  Strychnos , famille  des  Loganiacées. 
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« A ces  détails,  l’on  peut  en  ajouter  d’autres  rela- 
tifs à l’emploi  de  plusieurs  plantes  de  ce  genre  dans 
l’Inde,  contre  les  fièvres  intermittentes,  la  morsure 

■4 

des  serpents,  et  les  maladies  de  la  peau. 

{(  D’après  ces  indications,  le  Conseil  supérieur  de 
santé,  se  rangeant  à l’avis  de  M.  le  chef  de  service 
Brassac,  et  du  jury  médical  de  la  Guadeloupe,  pro- 
pose à M.  le  Directeur  des  colonies  de  faire  venir 
du  Tong-Kingde  l’écorce  de  hoàng-nàn^  en  propor- 
tion assez  considérable  pour  être  expérimentée 
dans  les  principaux  hospices  des  Antilles. 

« Les  membres  du  Conseil  supérieur  de  santé, 

«J.  Roux  et  Rochard.  » 


III 

Le  troisième  document  est  un  rapport  du  D*^  Bras- 
sac,  médecin  principal  de  la  marine  et  chef  du  ser- 
vice de  santé  à la  Guadeloupe.  Ce  docteur  est 
connu  par  différents  petits  ouvrages  qu’il  a publiés 
sur  la  lèpre,  et  aussi  parce  qu’il  fut  envoyé  autre- 
fois par  le  gouvernement  en  mission  dans  le  Yéné- 
zuéla,  pour  expérimenter  un  remède  par  lequel  le 
D"  Beauperthuy  prétendait  guérir  la  lèpre. 


À LA  GUADELOUPE. 
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A M.  le  Directeur  de  l'intérieur  à la  Guadeloupe. 


« Basse-Terre,  le  19  février  1878. 


« Monsieur  le  Directeur, 

« Par  votre  lettre  du  9 février  (Assistance  pu- 
blique, n“  123),  vous  me  faites  part  du  désir  que 
témoigne  le  R.  P.  Étienne  de  recevoir  quelques 
renseignements  sur  les  essais  de  traitement  de  la 
lèpre  par  le  hoàng-nàn.  Vu  la  date  rapprochée  du 
départ  du  courrier  pour  la  Trinidad,  je  regrette  de 
ne  pouvoir  donner  entière  satisfaction  à ce  reli- 
gieux, dont  je  reconnais  les  généreux  et  louables 
efforts;  mais  en  me  bornant  aujourd’hui  à quel- 
ques renseignements,  je  promets  au  R.  P.  Étienne, 
pour  la  fin  de  mars  ou  le  courant  d’avril  prochain, 
un  rapport  aussi  complet  que  possible  sur  les  essais 
que  je  dirige  (I). 

« A riiôpital  de  la  Basse-Terre  je  soigne  deux 
malades.  L’un,  Indien,  encore  jeune,  est  atteint 
depuis  quelques  années  de  la  lèpre  anesthétique, 
sans  la  moindre  poussée  tuberculeuse,  sans  ulcères 
ni  mutilations.  On  constate  seulement  de  nom- 
breuses et  larges  taches  fauves.  A son  entrée,  il  y 
a quelques  mois,  la  plupart  de  ces  taches  étaient 
insensibles;  aujourd’hui  la  sensibilité  est  revenue 
presque  partout,  excepté  aux  extrémités  des  mem- 


(1)  Ce  rapport  n’a  pas  été  reçu. 
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bres.  Ces  taches  n^ont  pourtant  rien  perdu  de  leur 
couleur,  ce  qui  prouve  bien  que  l’altération  du 
tissu  sous-jacenC  si  elle  est  enrayée,  n’est  pas  gué- 
rie. L’état  général  est  bon, 

« Le  second  malade  est  un  homme  de  trente  ans 
environ,  de  couleur,  mais  fils  d’Européen.  J’ai 
traité  ce  malade  en  1871  et  1872  par  la  méthode 
Beauperthuy.  — Maladie  ancienne,  caractérisée  au 
début  du  traitement  actuel  par  un  gonflement  gé- 
néral de  la  face,  avec  amas  de  tubercules  aux  ailes  du 
nez,  menton,  etc.,  par  une  tuméfaction  considérable 
de  la  muqueuse  des  voies  respiratoires,  par  une  gêne 
très  pénible  et  menaçante  de  la  respiration. 

((  Le  traitement  suivi  avec  ténacité  a produit  en 
quelques  mois  des  effets  très  sensibles  : diminution 
du  gonflement  de  la  muqueuse  des  voies  respira- 
toires, respiration  plus  facile,  diminution  sensible 
des  tubercules  de  la  face.  La  vue  présentait  une 
certaine  altération  qui  a disparu  en  partie.  Je  crois 
qu’on  peut  obtenir  chez  ce  malade  une  amélioration 
plus  marquée,  mais  non  la  guérison. 

<(  En  ville,  je  traite  un  jeune  homme  de  quinze 
ans,  atteint  de  la  lèpre  tuberculeuse.  Il  y a aussi 
chez  lui  une  certaine  amélioration.  Le  jeune  ma- 
lade a pris  pendant  2 ou  3 jours,  sa?is  mon  assen- 
timent^ jusqu’à  18  pilules  par  jour  : j’ai  constaté 
des  effets  tétaniques  assez  accentués,  mais  qui  ont 
cédé  promptement 


('  Brassac,  D.-M.  » 
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ARTICLE  III 

DU  TRAITEMENT  DE  LA  LÈPRE  AUX  ANTILLES  DANOISES. 

Le  hoàng-nàn  fut  aussi  expérimenté^  vers  la 
même  époque,  aux  Antilles  danoises. 

Nous  empruntons  aux  Missions  catholiques  quel- 
ques détails  d’un  traitement  raconté  par  M.  Guilbot, 
curé  de  Christiansted,  à la  date  du  29  septembre 
1877  : 

« Il  y a ici  deux  sortes  de  lèpre,  communément 
désignées  sous  les  noms  de  lèpre  sèche  et  de  lèpre 
humide. 

« Ceux  qui  sont  atteints  de  la  lèpre  sèche  per- 
dent, l’une  après  l’autre,  sans  grande  souffrance, 
les  articulations  des  pieds  et  des  mains.  Les  extré- 
mités ne  s’enflent  pas,  et  si  parfois  il  leur  survient 
une  plaie,  elle  se  cicatrise  bientôt.  Ils  peuvent 
marcher  et  s’aider  plus  ou  moins  des  restes  de 
mains  que  la  maladie  n’a  pas  rongés. 

« Ceux  qui  sont  atteints  de  la  lèpre  humide  ex- 
citent également  la  pitié  et  le  dégoût.  Les  pieds, 
les  mains,  le  visage  s’enflent  et  se  couvrent  de  tu- 
bercules hideux  qni  ne  tardent  pas  à se  changer 
en  plaies  plus  hideuses  encore.  Après  un  certain 
temps,  les  pieds  et  les  mains  ne  sont  qu’un  amas 
de  pourriture  et  mettent  le  patient  dans  l’impossi- 
bilité de  marcher  et  de  s’aider  de  ses  mains. 
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« La  malade,  objet  de  mon  expérience,  était  de- 
puis dix  ans  atteinte  de  la  lèpre  humide.  C’est 
une  mulâtre  âgée  de  vingt-trois  ans.  Avant  le  trai- 
tement, elle  était  horrible  â voir  : ses  jambes 
étaient  enflées  jusqu’aux  genoux  et  couvertes  de 
taches  noires;  ses  pieds  n’étaient  qu’une  plaie  af- 
freuse, plus  profonde  au  milieu  de  la  plante  du 
pied.  Les  mains  étaient  également  enflées,  les 
doigts  recourbés  et  couverts  de  plaies;  tous  les 
ongles  étaient  tombés;  cependant  la  malade  n’a- 
vait perdu  aucune  articulation.  Le  visage  était 
boursouflé  et  hideux.  La  sensibilité  s’était  con- 
servée dans  les  bras  et  dans  les  jambes. 

« Pour  le  traitement  je  n’ai  employé  que  la 
poussière  rougeâtre  de  l’écorce  avec  les  autres  sub- 
stances mentionnées  dans  la  formule.  Mes  pilules 
pesaient  de  12  à 20  centigrammes,  au  lieu  de  25. 
Je  n’ai  pas  été  fort  exact  à les  faire  de  grosseur 
égale. 

« Le  26  juillet,  j’ai  commencé  le  traitement  de 
la  manière  indiquée.  Les  effets  des  pilules  ont  été 
à peu  près  les  mêmes  que  ceux  qui  sont  mention- 
nés dans  les  Missions  catholiques  du  1 7 novembre 
1876.  Je  ne  relèverai  que  quelques  différences. 

« Dans  votre  relation,  on  ne  parle  pas  de  fièvre. 
Le  cinquième  jour  du  traitement,  ma  patiente  a eu 
une  assez  forte  fièvre.  Croyant  que  c’était  le  signal 
d’arrêt,  j’ai  laissé  la  malade  se  reposer  jusqu’au 
4 août.  Le  9,  la  fièvre  a reparu;  cependant  je  ne 
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me  suis  arreté  que  le  11,  après  lui  avoir  donné 
34  pilules  en  sept  jours.  Pendant  cette  seconde  pé- 
riode de  repos,  les  doig’ts  sont  devenus  souples, 
plusieurs  plaies  des  pieds  et  des  mains  se  sont  fer- 
mées, mais  les  avant-bras  ont  un  peu  enflé. 

« Le  21  août,  j’ai  recommencé  et  j’ai  continué 
jusqu’au  31.  Pendant  ces  onze  jours,  la  malade  a 
pris  65  pilules.  Les  avant-bras  ont  complètement 
désenflé  ; la  fièvre  a reparu  le  huitième  jour,  mais 
faiblement. 

« Après  trois  jours  et  demi  de  repos,  j’ai  recom- 
mencé, le  4 septembre  au  soir,  par  3 pilules  à la 
fois.  Le  16  au  matin,  elle  en  a pris  9;  en  tout, 
81  pilules  depuis  le  3 août. 

(t  Le  reste  des  pilules  que  j’avais  préparées 
étaient  en  grosseur  au  moins  le  double  des  pre- 
mières; le  25  septembre,  j’ai  recommencé  par  1, 
puis  par  2,  par  3,  etc.  Ce  matin,  je  lui  en  ai 
donné  5. 

« La  malade  marche  maintenant  avec  facilité, 
et  de  ces  mêmes  doigts,  qui  ne  pouvaient  rien 
tenir  auparavant,  elle  peut  coudre  et  raccommoder 
ses  vêtements.  Les  plaies  des  mains  sont  complète- 
ment guéries  ; cependant  les  doigts  de  l’une  ne  sont 
pas  entièrement  ouverts.  Je  pourrais  dire  qu’elle  a 
des  pieds  neufs,  quoique  les  deux  profonds  ulcères 
de  la  plante  du  pied  et  un  autre  ulcère  sur  le  côté 
du  pied  gauche  ne  soient  pas  tout  à fait  guéris. 
Dans  peu  de  jours,  toute  trace  de  plaie  aura  disparu. 
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((Tels  sont  les  résultats  que  j’ai  obtenus  jus- 
qu’ici avec  la  poussière  rougeâtre.  » 

AUÏIGLE  IV 

DU  TRAITEMENT  DE  LA  LÈPRE  AU  VÉNÉZUÉLA. 

Les  renseignements  que  nous  allons  donner  sur 
l’emploi  du  remède  au  Vénézuéla  sont  tirés  du 
Port  O f Spam  Gazette^  du  19  mai  1877,  et  ne  con- 
cernent que  des  débuts  de  traitement.  Ces  notes 
avaient  été  transmises  à ce  journal  par  le  R.  P. 
Étienne.  Nous  savons  que  depuis  lors  de  nouveaux 
résultats  ont  été  obtenus,  mais  nous  n’avons  pas 
encore  reçu  communication  des  détails. 

« Le  6 mars  1877,  sur  la  demande  du  courageux 
archevêque  exilé  de  Vénézuéla,  Guevara,  nous 
avions  remis  un  peu  de  hoàng-nàn  à un  médecin 
très  éclairé  et  très  estimé  de  Cumana,  le  D"  Meano. 
Le  21  du  même  mois,  le  docteur,  qui  s’était  mis 
aussitôt  à l’œuvre,  se  hâtait  de  renseigner  le  digne 
prélat  : 

(( J’ai  déjà  commencé  à appliquer  le  médi- 

cament à deux  sujets,  en  suivant  au  pied  de  la 
lettre  les  instructions  qui  m’avaient  été  envoyées 
de  Port-d’Espagne.  Le  premier  de  ces  sujets  est 
une  jeune  fille  de  vingt-cinq  ans,  couverte  de  ta- 
ches, avec  des  tubercules  sur  le  visage^  et  autres 
symptômes  bien  prononcés  du  terrible  mal  de  la 


AU  VÉNÉZLÉLÂ. 


59 


lèpre.  Cinq  jours  seulement  se  sont  écoulés,  elle 
n’a  encore  pris  que  25  pilules,  et  cependant  les 
modifications  que  le  remède  a apportées  dans  la 
physionomie  de  la  malade  sont  si  marquées  et  si  - 
notables  qu’elles  m’ont  tout  surpris.  Je  me  réserve 
de  donner  des  détails  par  le  prochain  packet  sur 
ce  cas  et  sur  le  second  que  j’ai  entrepris  hier  seu- 
lement. » 

« Dans  une  autre  lettre  de  même  date,  adressée  à 
une  personne  différente,  tout  en  exprimant  la  même 
satisfaction,  le  D’"  IVleafto  ajoute  qu’il  a reconnu  les 
améliorations  dont  il  parle,  avec  un  autre  de  ses 
confrères,  le  D"  Bermudez. 

<(  Le  packet  suivant  apportait  les  détails  promis. 
Ils  relatent  les  faits  jour  par  jour  avec  une  préci- 
sion très  grande.  Nous  copions  une  partie  de  la 
lettre  qui  les  accompagne,  et  qui  est  adressée  à 
Guevara  : 

« Cumana,  21  avril  1877. 

« Les  résultats  obtenus  jusqu’à  ce  jour  sur 

nos  deux  malades  sont  si  satisfaisants  que  je  ne  puis 
m’empêcher  d’en  envoyer  l’exposé.  Les  efforts  que 
l’on  fait  àTrinidad  sont  ici  secondés  avec  tout  l’in- 
térêt que  ce  sujet  exige.  Je  crois  que  le  moment 
est  venu  de  faire  connaître  à Vénézuéla  un  médi- 
cament pareil,  ainsi  que  les  soins  des  missionnaires 
de  Trinidad  et  du  Tong-Ring,  afin  que  nous  puis- 
sions, nous  aussi,  nous  le  procurer  et  l’appliquer. 
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Je  me  dispose  à chercher,  soit  dans  le  pays,  soit 
auprès  du  gouvernement , les  secours  nécessaires 
pour  faire  venir  une  quantité  de  remède  capable 
de  satisfaire  aux  exigences  de  tant  d’infortunés  qui 
sont  reclus  dans  les  lazarets  de  Vénézuéla.  » 

« Nous  ne  rapporterons  pas  les  précieux  détails 
donnés  par  le  savant  docteur  dans  ses  deux  expo- 
sés, les  tenant  néanmoins  à la  disposition  de  qui 
voudra  les  lire;  nous  nous  contenterons  de  résu- 
mer ce  qui  est  relatif  aux  améliorations. 

« I.  — R.  O...  est  une  jeune  fille  de  vingt-cinq 
ans,  de  couleur  blanche. 

((  Elle  a des  taches  rouges  sur  tout  le  corps,  quel- 
ques-unes très  épaisses  et  qui  ont  l’apparence  de 
tubercules;  des  tubercules  divers  sur  le  visage,  et 
l’un  d’eux  avec  ulcère. 

« Anesthésie  aux  lieux  où  sont  ces  taches.  Anes- 
thésie du  pied  droit. 

« Elle  ressent  toujours  une  chaleur  intolérable  . 

« Le  traitement  commence  le  14  mars. 

« Observation  faite  le  30,  au  bout  de  seize  jours  : 
taches  plus  faibles.  La  couleur  rouge  du  visage 
disparaît.  L’ulcère  du  nez  est  cicatrisé.  Les  tuber- 
cules paraissent  baisser.  La  chaleur  ne  tourmente 
plus  la  malade. 

« Observation  du  13  avril,  au  bout  d’un  mois  : la 
couleur  des  taches  est  très  effacée.  Les  tubercules 
baissent.  La  malade  commence  à éprouver  de  la 
sensibilité  sur  quelques  points.  La  chaleur  est  uni- 
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forme  sur  le  corps  entier.  Agilité  dans  les  mouve- 
ments. Le  malaise  général  a disparu. 

<(  Observation  du  1 9 avril,  au  bout  de  trente-cinq 
jours  : les  taches  s’effacent,  et  les  tubercules  bais- 
sent davantage.  La  sensibilité  croît.  Bien-être  gé- 
néral. 

((  IL  — A.  M...,  jeune  homme  de  vingt  ans,  ma- 
lade depuis  trois  ans. 

« Taches  sur  le  visage  et  sur  tout  le  corps.  Tu- 
bercules considérables  sur  les  ailes  du  nez,  sur  les 
oreilles  ; petit  tubercule  sur  une  jambe.  Ulcères  sur 
les  lobules  des  oreilles,  sur  les  doigts,  sur  le  pied 
gauche.  Anesthésie  sur  les  taches,  aux  oreilles, 
aux  mains,  aux  genoux,  sur  le  pied  gauche;  mar- 
che incertaine.  Atrophie  des  muscles  du  carpe.  Voix 
nasale. 

((  La  moitié  du  sourcil  droit  est  tombée,  ainsi  que 
le  poil  qui  était  sur  les  taches.  Les  cheveux  aussi 
tombent  facilement. 

« Le  traitement  commence  le  20  mars. 

« Observation  faite  le  1”  avril,  au  bout  de  dix 
jours  : les  taches  du  visage  sont  moins  marquées. 
Les  ulcères  de  l’oreille,  de  la  main  droite  et  l’ul- 
cère de  la  main  gauche  sont  secs.  Plusieurs  par- 
ties, auparavant  anesthétiques,  sont  notablement 
sensibles. 

((  Observation  du  1 0 avril , au  bout  de  vingt  j ours  : 
les  taches  sont  plus  effacées.  Les  ulcères  sont  cica- 
trisés, à l’exception  d’un  seul.  Les  doigts  sont  plus 
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libres;  il  y a plus  d’agilité  dans  les  mouvements,  et 
la  marche  est  plus  sûre.  Les  sourcils  reviennent.  » 


ARTICLE  V 

DU  TRAITEMENT  DE  LA  LÈPRE  A PONDICHÉRY. 

Il  était  naturel  que,  dans  les  missions  confiées  à 
la  Société  des  Missions  Étrangères,  il  se  rencontrât 
des  missionnaires  qui  eussent  à cœur  d’expéri- 
menter un  remède  qu'’un  de  leurs  confrères  avait 
fait  connaître.  Nous  ne  citerons  ici  que  deux  mis- 
sionnaires de  la  mission  de  Pondichéry. 

I 

Le  premier,  M.  Desaint,  est  connu  surtout  par 
un  Manuel  de  médecine^  publié  en  France  en  1876. 
Ajoutons  que,  par  une  autorisation  spéciale,  ce 
confrère  exerce  la  médecine  depuis  plus  de  vingt 
années,  afin  que  l’on  puisse  apprécier  à leur  juste 
valeur  la  portée  de  ses  remarques  : 


« 8 mars  1877. 

« A mon  arrivée  à Pondichéry,  je  me  suis  fait 
livrer  la  provision  de  hoàng-nàu  qui  restait  encore 
à la  léproserie,  placée  entre  les  mains  d’un  caté- 
chiste. Il  paraît  que  l’on  avait  déjà  administré  ce 
remède  à plusieurs  lépreux,  mais  sans  méthode  et 
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sans  discrétion  ; néanmoins,  les  résultats  en  avaient 
été  surprenants. 

« Je  me  suis  entendu  avec  le  D'  Jobard,  et  nous 
faisons  les  expériences  avec  méthode  et  avec  soin. 
Le  D"  Jobard  écrit  lui-même  régulièrement  les  ré- 
sultats que  nous  obtenons.  Nous  ne  traitons  pas 
moins  de  quinze  lépreux  actuellement;  d’après  les 
observations  les  plus  sérieuses  et  les  plus  scrupu- 
leuses que  nous  faisons  chaque  jour,  nous  sommes 
forcés  de  reconnaître  : 

((  1“  Que  le  hoàng-nàn  est  un  remède  énergique, 
destiné  probablement  à jouer  un  grand  rôle  dans 
la  médecine,  non  seulement  pour  le  traitement  de 
la  lèpre,  mais  encore  pour  toutes  les  plaies  de  mau- 
vaise nature,  comme  le  mal  perforant,  les  ulcères 
indolents,  etc.  ; 

« 2“  Son  effet  se  porte  surtout  sur  la  moelle  épi- 
nière, qu’il  surexcite  et  réveille  dans  les  parties 
les  plus  malades  et  les  plus  anesthésiées; 

» 3“  Chez  tous  les  lépreux,  il  produit  de  suite 
un  mieux  général,  extraordinaire;  le  malade  se 
trouve  plus  alerte,  plus  joyeux  et  plus  fort; 

((  4°  Au  bout  d’un  ou  deux  mois  de  traitement, 
l’anesthésie  disparaît,  et  la  sensibilité  renaît  plus 
ou  moins,  selon  la  nature  de  la  lèpre  ; 

« 5“  Les  plaies  changent  de  nature  et  tendent  à 
se  cicatriser. 

« C’est  donc  un  remède  énergique,  précieux,  qui 
demande  à être  étudié  avec  soin. 
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((  J’ai  cru  devoir  modifier  un  peu  la  composi- 
tion des  pilules  : 

Alun 10  grammes. 

Iloùng-nàn 40  — 

Réalgar  natif 20  — 

Mucilage  de  gomme  préparée  avec  du  vinaigre,  q.  s. 

((  Je  fais  des  pilules  de  0,50  à 0,60  centigr. 

« Le  Jobard  emploie  la  poudre  seule  et  réus- 
sit également.  » 

« 12  décembre  1877. 

U Le  hoàng-nàïi  réussit  toujours  bien.  Je  l’ai 
employé  déjà  pour  plus  de  vingt  lépreux.  Tous,  à 
rexceptioîi  de  deux,  en  ont  éprouvé  une  améliora- 
tion extraordinaire.  Mais,  pour  obtenir  une  guéri- 
son complète,  je  crois  que  c’est  difficile  et  qu’il 
faut  beaucoup  de  temps.  Malheureusement  je  me 
suis  vu  forcé  d’interrompre  mes  expériences,  car 
je  suis  seul,  et  mes  faibles  moyens  ne  me  permet- 
tent pas  de  pareilles  dépenses...  Les  docteurs  de 
Pondichéry  sont  découragés,  parce  que  le  gouver- 
nement ne  leur  permet  pas  de  faire  des  expériences 
à l’hôpital... 

« Pour  moi,  je  suis  persuadé  que  ce  remède  peut 
rendre  d’immenses  services  aux  pauvres  lépreux; 
car,  si  tous  ne  guérissent  pas,  presque  tous  en  res- 
sentent un  soulagement  très  notable. 

« Desaint, 

« Missionnaire.  » 
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II 

• 

Le  second  missionnaire  de  la  ^Mission  de  Pondi- 
chéry, dont  il  nous  reste  à citer  le  témoignag-e,  est 
M.  Féron.  Sans  avoir  fait  une  étude  spéciale  de  la 
médecine,  ce  confrère  se  distingue  par  un  grand 
esprit  de  recherche  et  d’observation  ; c’est  pour- 
quoi nous  tenons  à déclarer  que  nous  faisons  beau- 
oup  de  cas  de  ses  appréciations. 


« 8 avril  1877. 

« J’ai  soigné  jusqu’ici  trois  lépreux.  Le  premier, 
dont  le  nom  m’échappe^  a perdu  courage  avant  le 
temps  et  remis  sa  guérison  à des  temps  meilleurs, 
parce  que  les  vertiges  l’empêchaient  de  travailler 
pour  gagner  sa  vie.  Ces  vertiges  étaient  chez  lui 
d'’une  force  extraordinaire,  et  ont  persévéré  tous 
les  jours,  comme  des  accès  de  fièvre,  longtemps 
après  qu’il  eût  cessé  le  traitement;  une  purgation 
l’en  a délivré.  Il  y avait  chez  lui  un  commencement 
de  guérison,  qui  s’est  soutenu  jusqu’à  présent. 

« Le  second  est  un  paria  de  seize  ans , nommé 
Santiago  ^ un  gentil  enfant  à la  mine  éveillée  et 
intelligente.  D’où  lui  est  venue  la  lèpre  qui  n’existe 
pas  dans  sa  famille  ? Il  y a environ  quatre  ans,  en 
coupant  du  bois,  Santiago  blessa  à la  jambe  avec 
son  faucillon.  La  blessure,  naturellement  mal  soi- 
gnée, fut  très  longue  à se  fermer,  plus  de  six  mois, 

Lesserteüh  5 
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m’a-t-il  dit.  — Tous  ces  chiffres  doivent  se  prendre 

largement,  soit  en  plus  soit  en  moins,  car  nos  In- 

» 

dous  de  la  basse  classe  sont  forts  quand  ils  savent 
compter  jusqu’à  14,  et  prennent  facilement  un 
nombre  pour  un  autre.  — Dans  ce  laps  de  temps, 
Santiago  contracta-t-il  la  lèpre  par  infection?  Cette 
lèpre  serait-elle  une  sorte  de  gangrène  sèche  ? Tou- 
jours est-il  que  la  lèpre  commença  par  la  plaie  et 
peu  à peu  gagna  toute  la  jambe,  en  descendant  du 
genou  jusqu’à  la  cheville. 

((  Le  traitement  commença  vers  le  l"  février.  — 
A ce  moment  il  n’y  avait  plus  de  plaie  depuis  long- 
temps; l’anesthésie  et  la  décoloration  de  la  peau 
étaient  les  seuls  symptômes  de  la  maladie.  — Le 
traitement  fut  continué  sans  interruption  jusqu’au 
20  du  même  mois,  mais  avec  une  pilule  (I)  seule- 
ment le  matin,  et  autant  le  soir,  quelquefois 
deux... 

« Au  bout  de  ce  temps,  la  sensibilité  était  reve- 
nue partout  ; seulement,  autour  de  la  cicatric  epri- 
mitive,  sur  une  largeur  de  deux  travers  de  doigt 
environ,  elle  était  encore  imparfaite,  c’est-à-dire 
qu’il  fallait  appuyer  légèrement  pour  qu’il  s’aper- 
çût qu’on  le  touchait.  Une  chose  laissait  encore  à 


(1)  Voici  la  composition  des  pilules  : 

Écorce  de  hoàng-nàn..  4/5. 

Alun 1/5. 

Un  peu  de  farine  de  froment  pour  opérer  la  cohésion. 
Poids  de  chaque  pilule  : de  0,25  à 0,30  centigrammes. 
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désirer  ; la  peau  n’avait  pas  repris  son  noir  natu- 
rel, et  malgré  le  remède  la  tache  s’était  un  peu 
étendue.  Peut-être  en  aurions-nous  eu  raison.  Mais 
je  dirai  plus  loin  pourquoi  le  traitement  fut  alors 
interrompu,  et  pourquoi  je  ne  le  reprendrai  proba- 
blement pas. 

« Le  troisième  sujet  est  une  fillette  de  treize  à qua- 
torze ans,  de  caste  pally^  nommée  Maria  Pappâti^ 
Chez  elle,  la  lèpre  est  congénitale;  toute  sa  famille 
en  a le  germe  plus  ou  moins  développé,  mais  elle  est 
la  plus  malade.  Tout  son  corps  est  frappé  d’anesthé- 
sie et  complètement  insensible  ; ses  mains  sont 
déformées  ; plusieurs  doigts  ont  déjà  perdu  leur 
première  phalange  ; de  grandes  plaies  couvrent  ses 
doigts,  ses  mains  et  ses  avant-bras. 

« Le  traitement  commença  vers  le  10  janvier  et 
se  poursuivit  sans  interruption,  sauf  un  jour  par-ci 
par-là  quand  elle  était  trop  fatiguée,  c’est-à-dire 
quand  je  lui  avais  donné  deux  pilules  à la  fois,  ce 
qui  arrivait  du  reste  assez  rarement  et  par  manière 
d’essai  ; c’était  habituellement  une  pilule  le  matin 
et  une  le  soir. 

« Au  bout  de  quelques  jours,  les  plaies  furent 
cicatrisées. 

Après  six  semaines,  c’est-à-dire  au  20  février,  la 
sensibilité  était  revenue  dans  tout  le  tronc,  la  tête, 
les  cuisses  jusqu’aux  genoux,  les  bras  jusqu’aux 
poignets,  mais  seulement  à l’intérieur;  Restaient  à 
guérir  : les  genoux,  les  jambes  et  les  pieds,  les 
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mains  et  les  bras  par  le  côté  extérieur  presque  jus- 
qu’aux épaules. 

((  Nous  étions  en  bon  chemin,  mais  alors  le  cho- 
léra fondit  sur  Viriour;  mes  deux  petits  oiseaux 
prirent  peur  et  s’envolèrent  chacun  chez  soi,  l’un  à 
Colanour,  l’autre  à Akkarépaléam... 

((  Aujourd’hui,  8 avril,  Pappâti  est  revenue  et  a 
recommencé  le  traitement.  Que  s’est-il  passé  pen- 
dant cette  interruption  de  six  grandes  semaines? 
Les  effets  du  hoàng-nàn  ont  continué  à se  produire, 
et  non  seulement  l’amélioration  constatée  n’a  point 
rétrogradé,  mais  elle  a avancé  considérablement. 
Aujourd’hui,  m’a-t-elle  dit,  la  sensibilité  est  reve- 
nue partout,  même  aux  mains  et  aux  pieds,'  mais 
encore  bien  faible.  La  guérison  n’est  donc  pas 
complète,  mais  il  me  semble  qu^elle  n’est  pas  très 
éloignée. 

« Cela  étant,  il  me  paraît  très  probable  que  San- 
tiago^  dont  la  guérison  était  beaucoup  plus  avan- 
cée, doit  être  maintenant  tout  à fait  guéri,  et  c’est 
pour  cette  raison  que  je  ne  compte  plus  le  re- 
voir. 

« Dans  le  numéro  du  9 février  1877  des  Missions 
catholiques^  il  est  dit  : Le  hoàng-nàn  est  un  puissant 
fébrifuge...  Cette  assertion  est  peut-être  un  peu  trop 
générale.  Dans  les  fièvres  qui  accompagnent  cer- 
taines maladies  comme  la  lèpre,  ou  qui  provien- 
nent de  l’épuisement,  il  est  certainement  efficace. 
Mais  dans  les  fièvres  intermittentes  il  ne  réussit  pas. 
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et  il  m’a  paru  très  mauvais  pour  les  fièvres  bilieuses 
et  surtout  pour  les  fièvres  de  croissance  des  jeunes 
gens.  Même  pour  les  lépreux,  avant  de  donner  le 
remède,  il  est  à propos  de  voir  si  le  malade  n’a 
point  besoin  d’être  purgé.  L’excès  de  bile  empêche 
en  partie  l’effet  du  remède,  et  augmente  beaucoup 
les  vertiges;  c’est  au  moins  ce  que  j’ai  cru  remar- 
quer. » 

CHAPITRE  III 

DU  TRAITEMENT  DE  DIVERSES  MALADIES. 

% 

ARTICLE  I 

DU  TRAITEMENT  DES  SCROFULES. 

Les  lettres  suivantes  sont  encore  de  M.  Féron, 
que  nous  avons  déjà  eu  l’occasion  de  citer  à la  fin 
du  chapitre  précédent. 

« 30  octobre  1870. 

((  Dans  un  voyage  que  je  fis  à Pondichéry, 
M.  Bordereau,  qui  avait  reçu  du  Tong-King  une 
caisse  d’écorce  de  hoàng~nàn,  me  céda  généreuse- 
ment une  partie  de  sa  provision.  N’ayant  pas,  pour 
le  moment,  de  lépreux  à ma  disposition,  bien  que 
nous  n’en  manquions  pas  dans  l’Inde,  je  pensai 
tout  d’abord  aux  scrofuleux.  C’était  un  essai  à 


tenter... 
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« Je  préparai  d'abord  mes  pilules  (1)  avec  la 
partie  ligneuse  seulement,  et  en  élaguant  le  sul- 
fure d’arsenic  que  je  n’avais  pas  sous  la  main,  et 
que  d’ailleurs  la  notice  dit  n’être  pas  nécessaire  ; 
puis,  j'avisai  à me  procurer  un  sujet. 

« Joseph  Koutraien^  du  village  de  Sojenpettou, 
âgé  de  trente  ans,  est  depuis  longtemps  malade. 
C’est  sur  lui  que  se  fixa  mon  choix.  Imaginez-vous 
un  pauvre  homme  couvert  de  plaies  hideuses,  de- 
puis le  dessous  de  l’oreille  gauche  jusqu’à  l’aisselle 
gauche,  en  passant  par  le  cou,  la  gorge  et  la  poi- 
trine. C’était  horrible.  Et,  avec  cela,  anémié  au 
dernier  période.  Ses  yeux  étaient  comme  laiteux, 
ses  mains  verdâtres,  toutes  les  articulations  doulou- 
reuses et  engourdies:  enfin,  le  plus  beau  sujet  pos- 
sible pour  une  expérience  de  ce  genre. 

« Je  commençai  par  lui  administrer  d’abord  une 
demi-pilule,  puis  une  pilule,  puis  deux...  Mais, 
arrivé  là,  je  crus  prudent,  vu  la  faiblesse  du  ma- 
lade et  son  état  d’épuisement,  de  ne  pas  augmenter 
la  dose,  et  je  continuai  ainsi  lesjours  suivants.  Dès 
le  troisième  jour,  il  se  manifesta  un  symptôme  que 
je  ne  savais  trop  d’abord  comment  apprécier  : les 
plaies,  d’indolentes,  étaient  devenues  douloureuses. 
Je  crus  qu’il  fallait  y voir  une  preuve  que  la  vie 

(1)  Voici  la  composition  des  pilules  : 

Écorce  de  hoàng-nàii. . 4/5 

Alun 1/5 

Poids  de  chaque  pilule  : de  0,45  à 0,60  centigrammes. 
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commençait  à revenir,  et  je  continuai  avec  con- 
fiance. 

« Le  septième  jour,  au  matin,  je  n’étais  pas 
tout  à fait  content:  j’aurais  voulu  que  les  plaies 
fussent  déjà  fermées^,  ce  qui  était  évidemment  dé- 
raisonnable ; mais  je  remarquai  que  les  yeux 
avaient  pris  un  aspect  naturel.  — « Oh  ! me  dit 
« Joseph,  il  y a bien  autre  chose.  Voyez  mes  mains, 
« comme  elles  ont  changé  de  couleur  ! Et  les  arti- 
« culalions  ! je  n’y  sens  plus  ni  embarras,  ni  dou- 
((  leur,  ni  faiblesse.  Je  suis  tout  renouvelé,  je  suis 
« fort.  » Je  lui  tâtai  le  pouls;  il  était  excellent, 
sans  aucune  fièvre,  absolument  pareil  à celui  d’un 
homme  robuste  et  au  sang  généreux. 

« Je  me  hasardai  alors  à lui  faire  prendre  trois 
pilules.  A midi,  il  vint  me  dire  que  c’était  assez; 
ses  mâchoires  marchaient  toutes  seules...  Je  lui 
donnai  du  cérat  pour  cicatriser  les  plaies,  et  lui 
recommandai  de  revenir,  s’il  ressentait  la  moindre 
atteinte  de  la  maladie.  Nous  verrons  ce  qui  arri- 
vera. » 

« 9 janvier  1877. 


«...  Vous  désirez  sans  doute  savoir  si  le  temps 
a confirmé  la  guérison  qui,  au  mois  d’octobre 
dernier,  lorsque  je  vous  écrivis,  paraissait  être  en 
si  bonne  voie.  Je  puis  aujourd’hui  vous  assurer 
qu’il  en  est  ainsi.  Hier  même,  j^ai  revu  mon  ma- 
lade ; la  santé  générale  est  maintenant  excellente, 
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et  les  plaies  sont  presque  entièrement  cicatrisées. 
Je  crois  qu’elles  Tauraient  été  beaucoup  plus  vite 
si  au  lieu  de  simple  cérat  on  y avait  appliqué  soit 
l’onguent  iodé,  soit,  comme  pour  la  lèpre,  un  em- 
plâtre de  Iioàng-nàn.  Mais  Joseph  était  pressé  de 
retourner  à ses  travaux,  et  je  ne  me  souciais  pas  de 
lui  mettre  en  main  ce  remède  si  énergique,  dont 
je  n’aurais  pu  suivre  l’application  et  les  effets. 

« J^ai  encore  employé  ce  remède  pour  une  autre 
personne  également  affectée  de  scrofule  : c’était 
une  jeune  femme,  qui  avait  hérité  ce  mal  de  sa 
mère.  Elle  n’avait  qu’une  seule  plaie  au  cou,  mais 
il  y avait  bien  longtemps  que  le  mal  avait  com- 
mencé ses  ravages.  Je  ne  lui  donnai  que  deux  pi- 
lules par  jour,  et  cela  pendant  une  quinzaine  de 
jours.  Au  bout  de  ce  temps,  elle  fut  obligée  de  re- 
tourner à son  village  (elle  est  de  Sojenpettou, 
comme  Joseph)  pour  des  affaires  de  famille.  Comme 
la  guérison  me  paraissait  peu  avancée,  je  pensai 
qu’il  serait  nécessaire  de  la  faire  revenir,  pour  re- 
commencer le  traitement.  Mais  non  ; sans  nouvelle 
application  du  remède,  la  guérison  a suivi  son 
cours  ; les  forces  sont  revenues,  la  plaie  s’est  fer- 
mée, et  le  malade  va  aujourd’hui  très  bien.  » 

« 8 avril  1877. 

((  J^ai  rencontré  ce  matin  Joseph  Koutraien.  Il 
n’est  point  guéri,  mais  c’est  sa  faute  et  non  celle 
du  hoàng-nàn;  car  sa  voisine,  dont  je  vous  ai  parlé, 


DES  SCROFULES. 


73 


est  bien  guérie. D’abord.je  crois  que  je  lui  ai  donné 
le  remède  à trop  haute  dose  et  pas  assez  longtemps  ; 
de  cette  façon,  le  hoàng-ncm  agit  trop  vivement  et 
simule  les  effets  d’une  guérison  avant  qu’elle  ait 
eu  le  temps  de  se  produire  d’une  manière  complète. 
C’est  ainsi  que  sa  voisine  quia  pris  la  même  quan- 
tité de  pilules  en  quinze  jours  est  guérie,  tandis 
que  lui  qui  l’a  prise  en  six  jours  ne  l’est  pas.  Ce- 
pendant il  a conservé  les  forces  et  le  bien-être 
qu’il  avait  recouvrés,  mais  il  s’y  est  trop  fié  et  a né- 
gligé de  faire  entièrement  cicatriser  les  plaies; 
n’ayant  pas  assez  de  cérat  pour  aller  jusqu’au  bout, 
et  demeurant  à deux  lieues  d’ici,  il  a craint  sa 
peine,  n’est  pas  venu  m’en  demander,  et  a laissé 
les  choses  aller  leur  train  comme  elles  pourraient. 
Il  est  à noter  que  les  plaies  qui  étaient  entièrement 
fermées  ne  se  sont  pas  rouvertes.  Par  malheur, 
nous  sommes  dans  un  temps  de  famine;  les  pau- 
vres — et  il  est  du  nombre  — mangent  ce  qu’ils 
peuvent  trouver.  A force  d^’arrosage  il  a pu  recueil- 
lir une  certaine  quantité  de  sorgho,  et  il  en  vit  : 
mais  le  sorgho  est  terrible  pour  produire  la  bile. 
Quand  on  en  mange,  disent  les  Indiens,  il  faudrait 
se  purger  tous  les  deux  jours.  Or  Joseph  ne  s’est 
pas  purgé  du  tout,  et  sous  l’influence  de  quinze 
jours  de  bouillie  de  sorgho,  les  plaies  qui  n’étaient 
pas  fermées  ont  recommencé  à donner  le  pus  scro- 
fuleux... )) 
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ARTICLE  II 

DU  TRAITEMENT  DES  ULCÈRES. 

« 2 décembre  1877. 

« 11  y avait  déjà  plus  d’un  an  que  j’allais  de 
temps  en  temps  porter  les  secours  de  l’Église  et 
les  consolations  de  notre  sainte  religion  à une  pau- 
vre femme  retenue  au  lit  par  un  abcès  horrible, 
lorsque,  encouragé  par  des  succès  que  j’avais  obte- 
nus moi-même  sur  un  lépreux,  je  me  décidai  à faire 
traiter  ce  mal  par  le  hoàng-nàn.  La  guérison  com- 
plète s’en  étant  suivie^  je  crois  qu’il  est  de  mon 
devoir  de  la  faire  connaître,  trop  heureux  si  je  pou- 
vais, en  constatant  une  fois  de  plus  l’efficacité  de 
ce  remède,  contribuer  au  soulagement  de  malades 
atteints  de  semblables  affections. 

((  I.  La  malade  dont  il  s’agit  est  une  femme  âgée 
de  32  ans  environ.  Dans  le  courant  de  l’année  1865, 
lorsqu’elle  relevait  à peine  de  ses  premières  cou- 
ches, elle  eut  l’imprudence  de  se  baigner  dans  un 
étang.  Immédiatement  après,  elle  fut  saisie  d’un 
frisson  extraordinaire  dans  la  jambe  droite,  qui 
dura  plusieurs  jours  et  ne  disparut  qu’à  la  suite  de 
frictions  énergiques.  Depuis  lors,  celte  jambe  était 
restée  plus  faible  que  l’autre. 

((  Au  mois  de  mai  1876,  une  douleur  très  vive  se 
fit  sentir  tout  à coup  dans  la  partie  supérieure  de 
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la  jambe,  au  point  de  jonction  de  la  cuisse  avec  la 
hanche.  Cette  douleur  n’ayant  pas  tardé  à rendre 
tout  mouvement  impossible,  cette  pauvre  femme 
fut  bientôt  réduite  à garder  le  lit.  Les  médecins  du 
pays  augurant  un  abcès  intérieur  essayèrent  d’a- 
bord d’empêcher  sa  formation  ; mais,  n’ayant  pu  y 
réussir,  ils  s’appliquèrent  ensuite  à en  activer  le 
développement  et  à l’attirer  à l’extérieur,  mais  sans 
plus  de  succès. 

((  Deux  mois  s’écoulèrent  de  la  sorte  dans  d’inu- 
tiles efforts,  et  la  malade  était  en  proie  à des  dou- 
leurs excessives,  surtout  pendant  la  nuit.  La  partie 
supérieure  de  la  cuisse  était  enflée, mais  légèrement, 
et  l’on  ne  voyait  d’abcès  se  former  nulle  part.  La 
malade  souffrait  tellement  que,  malgré  l’horreur 
instinctive  que  les  Annamites  éprouvent  pour  toute 
espèce  d’amputation  ou  d’incision,  elle  consentit  à 
une  opération  chirurgicale.  Un  médecin  se  rencon- 
tra qui  osa  enfoncer  son  bistouri  dans  la  partie 
charnue  de  la  cuisse  à une  profondeur  de  plus  de 
10  centimètres:  la  douleur  interne  était  alors  si 
violente,  que  la  pauvre  patiente  assura  n’avoir  pas 
senti  le  bistouri.  Il  sortit  peu  de  sang;  mais  la  sup- 
puration fut  très  abondante,  et  fut  évaluée  à la  ca- 
pacité de  plus  d’un  litre.  Après  cette  opération,  une 
mèche  en  papier  du  pays  tordu  en  forme  de  corde, 
longue  de  10  centimètres  environ  et  épaisse  d’un 
bon  centimètre,  fut  introduite  dans  la  plaie,  afin 
d’empêcher  qu’elle  se  refermât  trop  tôt  et  pour 
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ménager  la  suppuration.  Pendant  les  premiers 
jours  qui  suivirent,  à chaque  fois  que  l’on  retirait 
la  mèche,  c’est-à-dire  deux  ou  trois  fois  par  jour, 
l’écoulement  se  produisit  toujours  avec  une  grande 
abondance  ; mais,  dans  la  suite,  il  diminua  et  de- 
vint périodique.  Cinq  jours  durant,  à chaque  pan- 
sement, la  suppuration  avait  lieu  dans  la  quantité 
d’un  petit  verre,  et  pendant  cette  période  les  souf- 
frances étaient  moins  vives.  Puis  l’écoulement  ces- 
sait pendant  cinq  jours,  dans  l’intervalle  desquels 
la  malade  avait  des  accès  de  fièvre. 

« Une  année  entière  s’écoula  avec  ces  alternatives 
de  suppuration  et  de  fièvre,  sans  qu’aucun  remède 
pût  améliorer  cet  état  peu  rassurant.  Condamnée 
à un  repos  absolu,  la  malade  s’affaiblissait  de  plus 
en  plus  et  avait  l’apparence  d’un  véritable  sque- 
lette. A Pentour  de  la  cicatrice,  sur  une  circon- 
férence de  15  centimètres  de  diamètre,  une  peau 
livide  cachait  des  chairs  en  putréfaction.  Tous  les 
médecins,  découragés,  avaient  depuis  longtemps 
déclaré  la  guérison  impossible,  et  la  malade  avait 
elle-même  cessé  tout  remède. 

(I  II.  Ce  fut  alors  que  je  me  hasardai  à la  traiter 
par  le  hoàng-nàn.  Tout  d^’abord,  je  lui  fis  prendre 
des  pilules  très  faibles  et  en  fort  petite  quantité  : il 
s’ en  suivit  immédiatement  un  grand  appétit  et  une 
diminution  de  suppuration.  Enhardi  par  ce  début, 
je  me  hasardai  à lui  faire  prendre  des  pilules  plus 
fortes  en  augmentant  progressivement  la  dose,  et 
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ce  fut  avec  succès.  Parvenu  à la  dose  de  14  pilules 
dans  un  jour,  je  jugeai  à propos  de  suspendre  le 
traitement  pendant  dix  jours,  après  lesquels  je 
recommençai  pour  ne  plus  m’arreter  jusqu’à  com- 
plète guérison.  Je  fixai  la  dose  de  6 ou  7 pilules 
à prendre  chaque  jour,  sans  augmentation  ni  di- 
minution, comme  aussi  sans  intermittence  de 
repos. 

«Or,  il  s’était  à peine  écoulé  trois  semaines  de- 
puis le  commencement  du  traitement,  que,  à 
l’appétit  toujours  croissant  et  à la  diminution  de 
plus  en  plus  grande  de  la  suppuration,  vint  s’ajou- 
ter un  nouveau  signe  de  l’efficacité  du  traitement, 
qui  me  frt  dès  lors  espérer  la  guérison  entière.  La 
malade  ressentait  par  tout  le  corps  une  démangeai- 
son extraordinaire.  Après  avoir  duré  environ  quinze 
jours,  cette  démangeaison  finit  par  se  concentrer 
sur  la  partie  malade.  Cette  nouvelle  phase  de  la 
maladie  dura  à peu  près  un  mois,  pendant  lequel 
toujours  meme  appétit,  aucun  accès  de  fièvre, 
suppuration  moins  abondante  et  moins  épaisse, 
démangeaison  localisée  et  continue.  Malgré  ces 
heureux  changements,  la  douleur  n’avait  pas  dimi- 
nué, lorsque  tout  à coup  une  nouvelle  ouverture 
se  produisit  d’elle-même,  à la  distance  d’un  bon 
pouce  de  celle  pratiquée  l’année  précédente  au 
moyen  du  bistouri.  A partir  de  ce  jour,  la  douleur 
diminua  notablement;  la  suppuration  avait  lieu 
par  les  deux  ouvertures,  mais,  servie  par  un  bon 
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appétit,  la  malade  reprit  bientôt  des  forces,  l’en- 
flure de  la  cuisse  diminua  de  son  côté,  et  la  teinte 
livide  des  chairs  disparut.  Au  bout  de  quelques 
jours,  la  malade  pouvait  déjà  s’asseoir  sur  un  côté, 
etmeme  se  tenir  debout  pendant  quelques  instants. 

« Enfin,  la  suppuration,  de  blanche  et  épaisse 
qu’elle  était  jusqu’alors,  étant  devenue  transpa- 
rente et  de  couleur  rosée,  je  lui  conseillai  de  lais- 
ser l’ancienne  ouverture  se  fermer,  ce  qui  s’opéra 
très  rapidement  et  sans  le  moindre  inconvénient. 
Je  lui  conseillai  en  même  temps  de  faire  des  efTorts 
sur  elle-même  pour  se  lever  et  se  promener  dans 
sa  chambre  ou  dans  la  cour  de  sa  maison,  afin  de 
déraidir  ses  membres  engourdis.  Peu  à peu  elle 
parvint  à s’asseoir  et  à marcher;  chaque  jour  les 
forces  devenaient  plus  grandes  et  les  mouvements 
des  jambes  plus  faciles.  Cependant  elle  prenait 
toujours  régulièrement  la  quantité  de  pilules,  et, 
chose  étonnante  ! elle  n’en  avait  pas  encore  été 
incommodée.  Trois  mois  et  demi  seulement  après 
le  commencement  du  traitement,  la  suppuration 
ayant  entièrement  cessé,  elle  en  ressentit  tout  à 
coup  les  premiers  effets  toxiques.  Je  cessai  immé- 
diatement de  lui  en  faire  prendre,  et,  peu  de  temps 
après,  la  seconde  ouverture  se  cicatrisa  comme  la 
première,  les  démangeaisons  et  la  douleur  dispa- 
rurent, et  les  parties  affectées  reprirent  leur  cou- 
leur naturelle;  en  un  mot,  la  guérison  était  com- 
plète. 
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« Le  traitement  par  le  hoàng-nàn  avait  duré  de- 
puis le  14  août  1877  jusqu’au  22  novembre  de  la 
même  année. 

« Aujourd’hui  (2  décembre  1877)  notre  malade, 
le  teint  frais,  la  mine  prospère,  va  tous  les  jours 
au  marché  et  vaque  à toutes  les  occupations  de 
son  ménage,  comme  autrefois  au  temps  de  sa  plus 
florissante  santé. 

« Fiot, 

« Missionnaire  au  Tong-King.  » 


ARTICLE  III 

DU  TRAITEMENT  DE  LA  MORSURE  DES  SERPENTS. 

Au  nombre  des  heureux  effets  que  produit  le 
hoàng-mhi,  nous  avions  signalé,  dès  le  début,  la 
guérison  de  la  morsure  des  serpents,  et  autres 
animaux  venimeux. 

Voici  ce  que  nous  écrivions  dans  les  Missiojis 
catholiques,  en  1875  : 

« Le  hoàng-nàn  guérit  la  morsure  de  tous  les 
serpents  venimeux,  de  la  même  façon  que  celle 
des  chiens  enragés.  11  est  nécessaire  de  l’em- 
ployer alors  à une  dose  d’autant  plus  élevée  que  la 
morsure  est  plus  dangereuse.  Un  nommé  Thouiéne, 
élève  en  théologie  au  Tong-King,  et  versé  dans  la 
médecine  du  pays,  en  fit  prendre  une  fois  treize 
pilules,  dans  l’espace  d’une  demi-heure,  à quel- 
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qu’un  qui  avait  été  mordu  par  la  vipère  noire  ; 
il  fut  assez  heureux  pour  neutraliser  l’effet  du 
venin.  » 

JM®’’  Gauthier  nous  fournit  aussi  l’autorité  de  sa 
propre  expérience  : « En  juillet  dernier,  mon  orteil 
s’en  allait  en  pourriture  par  suite  de  la  morsure 
d^un  animal  venimeux.  Cette  plaie  me  faisait  souf- 
frir depuis  plusieurs  mois,  sans  qu’aucun  remède 
eût  réussi  à la  guérir.  Or,  douze  heures  après 
avoir  pris  environ  3 grammes  de  hoàng-nàn^  je 
remarquai  un  mieux  très  sensible.  J’en  pris  ainsi 
une  fois  par  jour  pendant  quatre  jours.  La  guéri- 
son fut  si  complète,  que,  pour  en  avoir  pris  une 
cinquième  fois,  je  m^’en  trouvai  fort  incommodé, 
comme  cela  arrive  aux  personnes  saines.  Ce  ma- 
laise se  dissipa  naturellement  au  bout  de  quelques 
heures.  » 

La  véracité  de  cette  affirmation  se  trouve  main- 
tenant confirmée  par  l’autorité  de  M.  Féron,  qui 
nous  écrivait  à la  date  du  17  mai  1879  : 

« J’ai  à vous  entretenir  aujourd'hui  du  trai- 

tement de  la  morsure  des  serpents  par  le  hoàng- 
nàn.  Vous  savez  que  le  serpent  capelle  est  un  des 
fléaux  de  l’Inde,  où  il  fait  annuellement  plus  de 
victimes  que  le  choléra.  Quand  il  a bien  mordu, 
c’est  l’affaire  d’une  demi-heure  au  plus. 

((  Or,  le  mercredi  saint,  7 avril,  on  m’amena  un 
garçon  de  seize  à dix-sept  ans,  qui  venait  d’être 
mordu  : dix  minutes  s’étaient  à peine  écoulées,  et 
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déjà  ses  yeux  étaient  couverts  d’un  voile;  nous 
étions  à la  tombée  de  la  nuit  et  il  ne  voyait  pas 
une  lampe  allumée  devant  ses  yeux.  Il  parlait 
néanmoins  et  put  m’indiquer  les  progrès  du  venin  : 
il  avait  été  mordu  au-dessus  du  talon,  sur  le  ten- 
don d’Achille,  et  l’enflure  avait  déjà  dépassé  le 
haut  de  la  cuisse;  quelques  minutes  encore  et  c’é- 
tait fini.  Je  lui  donnai  coup  sur  coup  trois  pilules. 
L’effet  fut  instantané  : en  moins  d’une  minute 
peut-être,  il  recouvra  la  vue  et  sentit  le  mal  redes- 
cendre au-dessous  du  genou.  Une  quatrième  pilule 
le  ramena  à la  cheville  et  une  cinquième  à la 
plante  du  pied. 

a J’aurais  pu  m’arrêter  là,  je  crois,  mais  pour 
plus  de  sûreté  je  lui  en  donnai  une  sixième,  qui, 
au  bout  d’une  demi-heure,  amena  les  accidents 
ordinaires  indiquant  l’excès  du  remède,  lesquels 
accidents  cessèrent  d’eux-mêmes.  Comme  la  dent 
du  serpent  avait  lésé  le  tendon,  il  lui  resta  pen- 
dant quelque  temps  une  douleur  assez  vive,  mais 
à laquelle  le  venin  était  étranger  (une  épine  eût 
fait  la  même  chose),  et  cette  douleur  disparut  à la 
cicatrisation  de  la  blessure. 

« Quelques  jours  après,  un  homme  fut  mordu 
au  mollet  par  un  serpent  probablement  de  la  même 
espèce,  en  travaillant  dans  les  cannes  à sucre  au 
milieu  des  feuilles  sèches  : il  n’eut  pas  le  temps 
de  reconnaître  Tespèce  de  la  bête,  qu’il  ne  s’amusa 
pas  du  reste  à chercher;  il  avait  mieux  à faire  et 
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accourut  en  toute  hâte  auprès  de  moi.  Il  y avait 
moins  de  temps  d’écoulé  que  dans  le  cas  précédent, 
et  la  morsure  me  parut  être  moins  bien  appli- 
quée, car  les  progrès  du  venin  étaient  moins 
avancés  et  le  mal  disparut  plus  vite  encore.  Ce  qui 
me  porte  à croire  que  le  capelle  est  encore  en  jeu 
dans  ce  second  cas,  c^est  la  hauteur  à laquelle  cet 
homme  avait  été  atteint;  je  ne  connais  pas  ici 
d’autres  serpents  qui,  comme  lui,  se  dressent  et 
s’élancent  pour  mordra. 

((  Je  crois  que  le /^ofm^-?2d?zagit  en  raison  directe 
de  l’activité  du  venin.  Son  effet,  instantané  contre 
la  morsure  du  capelle,  m^’a  paru  plus  lent  contre 
celle  de  la  vipère, — je  n’oserais  pas  me  pronon- 
cer absolument,  il  faut  étudier  davantage.  — Quoi 
qu’il  en  soit,  l’effet  est  sûr  aussi  dans  ce  cas. 

((  Nous  avons  ici  différentes  espèces  de  vipères, 
dont  la  morsure  occasionne  la  mort  lentement  : il 
y a la  vipère  de  six  mois , celle  de  quarante 
jours,  etc....  — je  répète  ce  que  disent  les  indi- 
gènes. — 'Voici  comment  cela  arrive  : la  partie 
mordue  se  putréfie,  la  plaie  sanieuse  et  livide  s’é- 
tend peu  à peu,  jusqu’à  ce  que  les  parties  vitales 
soient  atteintes,  ce  qui  amène  la  mort. 

((  Un  homme,  portant  sur  l’épaule  un  paquet 
d’herbes,  se  sentit  mordu  à l’aisselle  par  devant, 
par  une  hôte  qu’il  ne  vit  point;  les  conséquences 
seules  me  la  firent  connaître.  Il  négligea  la  bles- 
sure pendant  une  vingtaine  de  jours,  et  quand 
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raccroissement  du  mal  l’obligea  à venir  me  trou- 
ver, il  avait  à l’aisselle  une  plaie  large  d’un  pouce, 
s’étendant  sous  la  peau  dans  un  diamètre  de  trois 
pouces  environ,  d’une  couleur  noirâtre  et  rendant 
beaucoup  de  pus,  accompagnée  de  vives  et  conti- 
nuelles douleurs. 

« Le  hoàng-nàn  pris  à l’intérieur  et  appliqué  en 
poudre  sur  la  plaie  arrêta  les  progrès,  et  il  n’y  eut 
bientôt  qu’une  belle  plaie  bien  rouge  et  bien  vive. 
Je  le  soignai  pendant  quelques  jours,  mais  comme 
la  cicatrisation  s’opérait  très  lentement,  je  l’enga- 
geai à s’adresser  à un  dispensaire  anglais,  dans 
l’espérance  qu’il  y trouverait  des  remèdes  plus  ap- 
propriés que  ceux  que  j’avais  sous  la  main...  On 
me  dit  qu’il  est  guéri...  » 


ARTICLE  IV 

DU  TRAITEMENT  DE  LA  PARALYSIE. 

(c  n juillet  1878. 

« Je  vais  vous  raconter  deux  petits  miracles  opé- 
rés sur  deux  paralytiques.  Je  dis  petits  miracles, 
parce  que  l’effet  du  remède  a été  si  prompt,  surtout 
dans  un  cas,  que  c’était  à ne  pas  y croire;  mais 
pourtant  petits  miracles,  parce  que  la  guérison, 
pour  être  en  bon  train,  n’est  pas  encore  parfaite,  et 
je  ne  sais  pas  si  nous  l’obtiendrons  toute  entière. 
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((  Commençons  par  le  premier  cas  : 

((  r C’est  une  pariate  nommée  Poâta,  jeune 
femme  d’environ  vingt-cinq  ans,  paralysée  de  tout 
le  côté  gauche  depuis  cinq  à six  ans,  dit-elle. 
Comme  c’est  une  catéchumène,  je  ne  la  connais 
que  depuis  quelques  semaines,  et  il  est  difficile  de 
fixer  d'’une  manière  précise  l’époque  à laquelle  re- 
monte sa  maladie,  par  la  raison  que  nos  Indiens 

ne  savent  point  compter  les  années Si  j’étais 

médecin,  je  pourrais  peut-être  faire  des  remarques 
sur  son  tempérament,  qui  me  paraît  être  tout  par- 
ticulier : en  effet,  malgré  la  famine,  elle  m’est 
arrivée  dans  un  .état  d’embonpoint  et  de  fraîcheur 
qui  m’étonne,  et  qui  n’a  pas  diminué  depuis  que 
je  l’ai  mise  dans  Tabondance,  en  lui  donnant  par 
jour  15  centimes  qu’elle  partage  avec  sa  mère,  ce 
qui  leur  procure  de  quoi  faire  un  repas,  et  en- 
core bien  chétif. 

'((  Je  commençai  à lui  donner  le  hoàng-nàn  vers 
le  25  juin,  à dose  assez  faible,  comme  essai.  Or,  à 
cette  époque,  le  bras  et  la  main  étaient  complète- 
ment morts,  sans  chaleur  et  sans  vie  : pour  les 
remuer,  il  fallait  qu’elle  les  prît  avec  l’autre  main, 
et  les  portât  là  où  elle  voulait  les  mettre.  La  jambe 
était  un  peu  moins  malade,  et  elle  pouvait  la  traî- 
ner encore,  même  sans  bâton. 

« Dès  les  premiers  jours,  le  hoàng-nàn  mani- 
festa ses  effets  par  la  chaleur  qui  revint  dans  le 
bras  près  de  l’épaule  d’abord,  et  gagna  rapide- 
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ment  jusqu’au  poignet,  mais  en  meme  temps  par 
des  douleurs  assez  vives  à la  nuque  et  des  tiraille- 
ments de  nerfs  dans  le  bras  malade.  Deux  ou  trois 
jours  plus  tard,  le  bras  se  soulevait  sans  aide,  et 
maintenant  elle  peut  porter  la  main  à sa  bouche  et 
meme  sur  sa  tôte.  Les  doigts  se  sont  montrés  plus 
rebelles;  ce  n’est  que  depuis  deux  jours  qu’ils 
commencent  à se  laisser  ouvrir  — auparavant  ils 
étaient  crispés  comme  par  le  tétanos  — et  à deve- 
nir aptes  à la  préhension;  le  pouce,  toutefois,  n’a 
encore  rien  perdu  de  sa  rigidité. 

« Quant  à la  jambe,  les  progrès  ont  été  plus  ra- 
pides que  pour  le  bras,  et  Poâta^  quoique  encore 
un  peu  boiteuse,  marche  déjà  avec  assez  de  fa- 
cilité. 

« 2°  Les  premiers  symptômes  de  mieux  observés 
chez  cette  femme  me  firent  songer  à un  chrétien 
de  la  caste  des  Otters  (terrassiers),  affligé  du  même 
mal,  et  précisément  du  même  coté,  c’est-à-dire  de 
tout  le  côté  gauche.  > 

« Au  rebours  de  la  grassette  Poâta^  celui-là  est 
maigre  comme  un  clou;  un  vrai  type  d’affamé  !... 
Sa  maladie  est  moins  ancienne,  car  elle  ne  remonte 
qu’à  quelques  mois;  mais,  sous  un  autre  rapport, 
elle  paraît  plus  grave.  Il  ne  se  tient  debout  et  ne 
se  traîne  qu’avec  beaucoup  de  peine,  appuyé  sur- 
un  bâton,  ce  qui  ne  l’empêche  pas  de  perdre  sou- 
vent l’équilibre  et  de  se  meurtrir  par  des  chutes 
douloureuses. 
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((  Ce  n’est  qu’au  commencement  de  ce  mois  que 
j’ai  entrepris  ce  nouveau  traitement,  et  par  consé- 
quent il  n’y  a encore  qu’une  dizaine  de  jours. 
Comme  c’était  un  homme,  et  que  j’avais  déjà  des 
indices  encourageants,  j’y  allai  plus  hardiment 
pour  la  quantité  de  remède. 

« Or,  au  bout  de  deux  jours,  sa  main  gauche  re- 
prenait le  mouvement,  et,  au  bout  de  quatre,  il 
tenait  son  bâton  de  cette  même  main.  Le  lende- 
main, il  jetait  son  bâton  et  marchait  seul,  mais  en 
faisant  le  tour  de  jambe  d’un  homme  qui  n’a  pas 
la  cuisse  bien  emboîtée.  Au  bout  de  huit  jours,  il 
prenait  devant  moi,  de  ses  deux  mains,  une  lourde 
pioche  en  fer  qu’il  soulevait  avec  facilité  et  s’es- 
sayait à reprendre  son  travail  d’autrefois.  Depuis 
hier,  pour  se  désennuyer  et  aussi  sur  mon  conseil, 
il  travaille  selon  la  mesure  de  ses  forces  qui  ne 
sont  pas  encore  bien  grandes. 

« Chez  lui,  au  contraire  de  la  pariate,  c’est  le 
bras  dont  la  guérison  semble  avoir  marché  plus 
vite,  tandis  que  la  jambe  est  en  retard,  à cause 
surtout  d’une  difficulté  qui  reste  dans  l’emboîte- 
ment de  la  cuisse.  Malgré  cela,  l’amélioration  de 
cette  jambe  a été  elle-même  bien  rapide. 

' « Vous  pouvez  juger  si  c’est  un  homme  content. 

Si  je  l’écoutais,  je  doublerais  les  doses;  mais  je 
m’y  refuse,  aimant  mieux  aller  lentement  que  de 
l’exposer  à quelque  accident. 
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« P.  S.  14  juillet  : Les  deux  paralytiques  vont 
de  mieux  en  mieux.  « Féron, 

Missionnaire. 


ARTICLE  V 

TRAITEMENTS  DIVERS  DU  R.  P.  LÉVY. 

Le  R.  P.  Lévy,  de  l’ordre  de  saint  Dominique, 
missionnaire  apostolique  en  Mésopotamie , qui 
vient  de  succomber  à la  fièvre  typhoïde,  victime 
de  son  infatigable  charité,  exerçait  depuis  plus  de 
deux  ans  la  médecine  dans  l’hospice  Lejeune  à 
Mossoul,  envers  des  milliers  de  personnes  totale- 
ment dépourvues  de  secours  médicaux  en  dehors 
de  ceux  que  la  Mission  leur  procure.  Cet  hospice 
a pour  clientèle  une  population  de  60,000  âmes, 
depuis  le  gouverneur,  les  employés  du  Keschla, 
les  gardes  nationaux,  jusqu’aux  pauvres  des  rues. 
De  plus,  les  villes  environnantes,  les  tribus  arabes 
et  kurdes,  les  paysans  chrétiens  de  la  contrée  y 
affluent  avec  des  cas  extraordinaires  en  fait  de  ma- 
ladies de  la  peau. 

« M^"  Lion,  délégat  apostolique  de  la  Mésopota- 
mie, nous  écrivait  le  R.  P.  Lévy  le  16  janvier  1879, 
ayant  reçu  un  paquet  de  hoàng-nàn^  pour  l’expéri- 
menter dans  le  traitement  de  la  peste  de  Bagdad, 
m’en  remit  une  partie. 

(I  Je  fis  d’abord  environ  2,000  pilules  de  20  cen- 
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tigrammes  chacune,  puis  je  préparai  le  remède 
homœopalhiquement. 

« Je  l’ai  employé  de  l’une  et  de  l’autre  ma- 
nière : 

« 1“  Pour  des  ulcères  infects,  même  vénériens 
(pilules  2,  3,  4 par  jour,  selon  les  âges  et  la  force 
des  malades)  ; prompte  guérison.  — Par  des  doses 
homœopathiques,  guérison  plus  lente,  mais  sans 
douleurs  de  foie  et  sans  vertiges,  comme  quand  le 
traitement  est  allopathique. 

« 2°  Pour  des  maladies  syphilitiques  constitu- 
tionnelles; guérisons,  mais  lentes  dans  les  deux 
sortes  de  traitement.  La  couleur  paille  sid  generis 
des  malades  disparaît,  et  fait  place  en  peu  de  temps 
aune  teinte  rosée. 

« 3®  Pour  des  maladies  de  peau  de  toutes  sortes; 
prompte  guérison,  dans  les  deux  traitements  ho- 
mœopathique  et  allopathique.  C’est  surtout  le 
prurigo  qui  est  le  plus  vite  détruit  par  le  remède. 
J’ordonne  des  bains  ou  journaliers  ou  fréquents, 
et  l’abstention  de  nourriture  échauffante.  Dans 
tous  les  cas,  la  viande  de  bœuf  ou  de  vache  est 
proscrite;  de  graves  inconvénients  pourraient  ré- 
sulter de  l’alimentation  trop  grasse,  et  aussi  de 
l’usage  des  liqueurs. 

« 4°  J’ai  cru  que,  puisque  ce  remède  agissait  sur 
le  cerveau,  le  sang,  le  foie,  et  procurait  des  con- 
vulsions atroces,  il  serait  peut-être  bon  pour  le 
haut-mal  et  les  convulsions. 
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« J’ai  traité  trois  cas  d’épilepsie  : 

« — Une  petite  fille  de  quatre  ans,  guérie  sans 
récidive. 

« — Un  jeune  homme  de  seize  ans;  guérison 
momentanée  et  récidive,  par  suite  de  la  négligence 
des  parents,  qui  ne  se  donnaient  pas  la  peine  de 
venir  chercher  le  remède  préventif  toutes  les  se- 
maines. Ce  malade  tombait  deux  et  trois  fois  par 
jour  depuis  son  enfance.  Après  avoir  donné  en  un 
seul  jour  plus  de  quarante  pilules,  avoir  provoqué 
sept  attaques^  il  est  resté  douze  jours  sans  rechute. 
Il  retombe  encore,  mais  fort  rarement,  à cause  du 
manque  de  remède,  comme  je  l’ai  dit  plus  haut. 

« — Un  autre  cas  d’épilepsie  quotidienne  traité 
le  20  mars  1878  : la  maladie  datait  de  la  nuit  de 
Noël.  En  un  jour,  le  malade  a pris  trente-six  pi- 
lules de  5 centigrammes;  le  soir,  il  est  devenu 
fou,  ivre,  puis  il  a dormi.  Il  n’a  plus  eu  d’accès 
depuis  ce  moment. 

« 5°  J’ai  encore  employé  le  remède  pour  les 
convulsions  des  petits  enfants  : guérison  prompte.» 


CHAPITRE  IV 

CONCLUSION. 

Les  témoignages  aussi  nombreux  que  variés  que 
nous  avons  apportés  dans  les  chapitres  précédents 
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sont  une  confirmation  péremptoire  de  ce  que  nous 
avions  avancé  en  1875,  relativement  à l’efficacité 
du  hoàng-nàn  contre  la  lèpre,  les  ulcères,  les  mor- 
sures venimeuses,  les  affections  syphilitiques,  etc. 
Ces  preuves  ne  sont-elles  point  en  même  temps 
une  présomption  en  faveur  de  notre  affirmation, 
touchant  l’efficacité  du  hoàng-nàn  contre  la  rage  ? 
Cette  présomption  est  d’autant  plus  fondée  que, 
dans  le  principe,  comme  nous  l’avons  expliqué 
dans  notre  avant-propos,  ce  remède  avait  été  an- 
noncé par  Gauthier  pour  ainsi  dire  exclusive- 
ment contre  la  rage  ; ce  n’est  qu’accessoirement 
que  nous  avions  signalé  ses  autres  efficacités,  dont 
nous  avions  personnellement  connaissance.  Nous 
osons  donc  espérer  que  des  expériences  sérieuses 
vont  être  dirigées  désormais  dans  le  but  de  cons- 
tater son  efficacité  contre  le  virus  rabique. 

N’ayant  pas  de  nouveaux  faits  à citer  à Tappui 
de  cette  assertion,  nous  reproduisons  ici  les  quel- 
ques notes  que  nous  avons  données  dans  les  Mis- 
sions catholiques^  la  première  fois  que  nous  fîmes 
connaître  ce  remède. 

Nous  disions  d’abord  qu’il  arrive  souvent  que  le 
virus  ne  s’inocule  pas  dans  le  sang  de  la  personne 
mordue  par  un  chien  enragé  ; la  morsure  est  alors 
sans  gravité.  Nous  n’avons  pas  en  France  le  moyen 
de  discerner  tout  d’abord , entre  les  morsures, 
celles  qui  ont  un  caractère  rabique.  Or,  le  remède 
que  nous  indiquons  a pour  premier  résultat  de 
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faire  connaître  avec  certitude  si  la  morsure  a com- 
muniqué le  virus.  Dans  le  cas  où  il  n’y  a pas  eu 
inoculation,  quelques  pilules  du  remède,  plus  ou 
moins,  selon  la  force  de  la  personne,  suffiront 
pour  produire  les  accidents  énumérés  plus  haut 
(page  12)  : on  peut  être  alors  sans  inquiétude  et 
traiter  la  morsure  comme  une  morsure  ordinaire. 
Dans  le  cas  contraire,  c’est-à-dire  si  le  virus  a été 
inoculé,  on  prendra  impunément  plusieurs  gram- 
mes avant  que  l’effet  se  manifeste. 

Nous  ajoutions  ensuite  que  le  remède  est  le  plus 
souvent  infaillible,  même  quand  l'accès  est  déjà 
déclaré.  Outre  l’assurance  donnée  par  Gauthier, 
nous  citions  à l’appui  le  fait  suivant  : 

M.  Perrier,  missionnaire  au  Tong-King  depuis 
plus  de  vingt  ans,  nous  a assuré  avoir  guéri  une 
jeune  fille  de  quatorze  ans,  du  village  de  Souane- 
Yéne  (province  du  Nghé-Ane).  Elle  était  en  plein 
accès  de  rage  lorsque  le  missionnaire  arriva.  Il  lui 
fit  administrer  d’abord  trois  grosses  pilules  (plus 
de  4 grammes),  et  bientôt  après  deux  autres  (en- 
viron 3 grammes).  A ce  moment,  la  jeune  fille 
tomba  à la  renverse  comme  foudroyée,  aussi  froide 
que  le  marbre.  Au  bout  d’un  quart  d’heure,  la 
léthargie  durant  toujours,  on  lui  desserra  les  dents 
pour  lui  faire  prendre  deux  cuillerées  d’une  dé- 
coction de  lentilles.  Quelques  instants  après , la 
malade  se  releva  et  demanda  à manger;  elle  était 
radicalement  guérie.  Le  missionnaire  la  revit,  dix 
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ans  plus  tard;  elle  était  mariée  et  mère  de  plu- 
sieurs enfants. 

Si,  comme  nous  en  avons  l’espoir,  on  parvient  à 
constater  officiellement  cette  efficacité,  que  nous 
avons  considéré  comme  un  devoir  de  faire  con- 
naître, en  raison  du  bienfait  immense  qui  pourrait 
en  résulter  pour  l’humanité,  cette  maladie,  dont 
le  nom  seul  provoque  l’effroi  dans  les  âmes  même 
les  mieux  trempées,  cessera  d'être  appréhendée 
comme  le  plus  grand  des  malheurs,  et  deviendra 
une  maladie  vulgaire  en  raison  de  sa  curabilité. 
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De  toutes  les  branches  de  la  biologie,  l’étude  du  système  nerveux  est  sans  contredit 
One  de  celles  qui  ont  été  depuis  longtemps  fobjet  du  plus  grand  nombre  de  recherches. 
Dans  ces  dernières  années,  la  physiologie  et  la  pathologie  des  centres  nerveux,  en  nous 
révélant  des  faits  inattendus,  ont  rendu  plus  actives  encore  les  investigations  anato- 
miques; c’est  ainsi  que,  notamment  pour  les  centres  supérieurs,  pour  les  hémisphères 
cérébraux,  la  notion  nouvelle  des  localisations  fonctionnelles  dans  les  parties  grises, 
ou  tout  au  moins  dans  la  substance  blanche,  nous  donne  fidée  la  plus  complète  de  ce 
qu’on  est  aujourd’hui  en  droit  de  demander  • à fanatomie  : Une  nomenclature  et  une 
détermination  exacte  des  parties , dans  leurs  rapports  de  contiguïté,  et,  s'il  est  possible, 
dans  ceux  de  continuité. 

Cet  ouvrage  vient  combler  cette  lacune  en  appelant  l’attention  sur  des  faits  ri- 
goureusement observés  qui  éclairent  l’anatomie  des  centres  nerveux. 


PRÉCIS  DE  TECHNIQUE  MICROSCOPIQUE  ET  HISTOLOGIQUE 

ou  INTBODUCTION  PRATIQUE  A L’AWATOMIE  GÉNÉRALE 

r»ai*  le  docteur*  ÀMatlrias  üTJ’VA.ll. 

Professeur  agrégé  à la  Faculté  de  médecine  de  Paris,  professeur  d’Anatoraie  à l’Ecole  des  beaux-arts. 

Membre  de  la  Société  ne  biologie. 

Avec  une  Introduction  par  le  professeur  Ch.  ROBIN. 

1 vol.  in-18  Jésus  avec  43  figures.  — 4 fr. 

Après  quelques  pages  consacrées  à fixer  le  lecteur  sur  la  portée  de  l’anatomie  géné- 
rale et  sur  la  valeur  réelle  de  l’histologie,  nous  étudions  successivement  : 1°  le  microscope 
et  ses  appareils  annexes;  2“  les  procédés  de  manipulations  histologiques, 
tin  traité  technique  peut  être  utilisé  de  deux  manières  bien  distinctes  : 

Ou  bien  celui  qui  étudie  l’histologie,  se  proposant  d’employer  sur  tel  tissu  un  réactif 
qu’il  sait  propre  à cette  étude,  désire  être  fixé  sur  le  mode  précis  selon  lequel  il  doit 
procéder  (dose,  durée  de  l’action,  etc.]. 

Ou  bien  le  débutant  désire  se  familiariser  avec  l’emploi  des  instruments  et  des  réac- 
tifs avant  de  les  appliquer  à une  recherche  spéciale  : si  cette  étude  doit  être  faite  par 
lui  d’une  manière  pratique,  et  elle  ne  sera  vraiment  profitable  qu’à  cette  condition, 
nous  lui  donnerons  le  conseil  de  suivre  dans  cet  apprentissage  l’ordre  suivant,  qui 
n’est  pas  exactement  celui  du  livre  , les  connexions  qui  résultent  de  la  nature  même  des 
choses  nous  ayant  contraint  de  placer  parfois  tout  au  début  l’exposé  de  moyens  de 
recherche  qui  ne  doivent  préoccuper  l’étudiant  qu’après  qu’il  se  sera  familiarisé  avec 
des  manipulations  plus  élémentaires.  Ainsi  le  débutant  devra  d’abord  lire  tout  ce  qui 
a trait  au  microscope  et  à son  maniement;  il  se  portera  alors  aux  chapitres  qui  traitent 
de  la  conservation  des  préparations,  car  rien  ne  sera  plus  propre  à donner  de  l’attrait 
à ses  exercices,  que  le  fait  d’être  à même  de  pouvoir  conserver  les  préparations,  qu’il 
apprendra  alors  seulement  à faire  en  étudiant  les  chapitres  qui  traitent  des  réactifs; 
enfin  ce  ne  sera  qu’en  dernier  lieu  qu’il  devra  s’occuper  de  l’étude  des  appareils  annexes 
du  microscope,  lesquels  se  rapportent,  du  moins  pour  quelques-uns,  à des  recherches 
spéciales,  comme  par  exemple  les  appareils  pour  la  numération  des  globules  du  sang. 

(Extrait  de  la  Préface  de  l'Auteur.) 
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Séparément  : 

Tome  11.  Paris,  1879,  1 vol.  in-8,  de  550  pages,  avec  3 pl.  et  fig.  — 7 fr. 

La  vie  ne  saurait  s’expliquer  par  un  principe  intérieur  d’action;  elle  est  le  résultat 
d’un  conflit  entre  l’organisme  et  les  conditions  physico-chimiques  ambiantes,  conflit 
qui  a lieu  suivant  certaines  lois  préétablies,  sur  lesquelles  nous  n’avons  aucune  action, 
et  qui  résultent  de  ce  que  l’on  peut  appeler  Vélat  antérieur,  c’est-à-dire  qu’elles  dé- 
rivent des  organismes  que  l’être  vivant  continue  et  répète.  Cette  lutte  d’ailleurs,  n’est 
pas  un  conflit  entre  les  conditions  cosmiques  et  l’organisme,  c’est  au  contraire  une  adap- 
tation. 

Suivant  que  l’être  vivant  est  dans  une  dépendance  tout  à fait  étroite  des  conditions 
extérieures,  dans  une  dépendance  moindre,  ou  dans  une  indépendance  relative,  on  peut 
considérer  trois  formes  de  la  vie  : 

1°  La  vie  latente,  2°  La  vie  oscillante.  3°  La  vie  constante, 

Telles  sont  les  principales  idées  renfermées  dans  les  Leçons  sur  les  phénomènes  de  la 
vie.  dernier  ouvrage  du  maître  que  nous  avons  perdu  et  qui,  par  l’élévation  des  pensées 
et  la  simplicité  de  l’exposition,  double  mérite  si  remarquable  et  si  rare,  est  digne  d’être 
mis  au  premier  rang  parmi  les  productions  de  son  génie. 
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La  vie,  les  théories  anciennes  et  la  science  moderne. 

La  chaleur  animale.  — La  sensibilité.  — Le  curare.  — Le  cœur.  — Le  cerveau. 
Discours  de  réception  à l’Académie  française. 

Discours  d’ouverture  de  la  séance  publique  annuelle  des  cinq  Académies. 

Deuxième  édition. 

Paris,  1878,  1 vol.  in-18  Jésus  de  449  pages,  avec  24  figures.  — 4 fr. 
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BERNARD  (Claude).  liCçons  de  physiologie  ex|ici*iiiieninle  appliquée  à la  méde- 
cine, faites  au  Collège  de  France.  Paris,  1855-1856,  2 vol.  in-8,  avec  100  fig.  14  fr. 

I.eçons  sur  les  effets  des  substances  toxiques  et  médicnnienteuses. 

Paris,  1857,  1 vol.  in-8,  avec  32  figures.  7 fr. 

— I.eçons  sur  la  physiologie  et  la  pathologie  du  système  nerveux,  Paris, 

1858,  2 vol.  in-8,  avec  79  figures.  14  fr. 

— Leçons  sur  les  propriétés  physiologiques  et  les  altérations  pathologiques  des 

liquides  de  l’organisme.  Paris,  '1859,  2 vol.  in-8,  avec  fig.  14  fr. 

— Introduction  ik  Tétiide  de  la  médecine  expérimentale.  Paris,  1865,  in-8 

de  400  pages,  avec  figures.  7 fr. 

— Leçons  de  pathologie  expérimentale.  Paris,  1871,  1 vol.  in-8  de  604  p.  7 fr. 

— Leçons  sur  les  anesthésiques  et  sur  Fasphyxie.  Paris,  1874,  1 vol.  in-8 

de  520  pages,  avec  figures.  7 fr. 

— Leçons  sur  la  chaleur  animale.  Sur  les  effets  de  la  chaleur  et  sur  la  fièvre. 

Paris,  1876,  1 vol.  in-8  de  471  pages,  avec  figures.  7 fr. 

— licçons  sur  le  diabète  et  la  glycogenèse  animale.  Paris,  1877,  1 vol.  in-8 

de  576  pages.  7 fr. 

— l'V.  ülagendie.  Paris,  1856,  in-8,  36  pages.  1 fr. 

— Précis  iconographique  île  médecine  opératoire  et  d’anatomie  chirur- 

gicale. Nouveau  tirage.  Paris,  1873,  1 vol.  in-18  Jésus,  495  pages,  avec  113  plan- 
ches, figures  noires.  Cartonné.  24  fr. 

— Le  même,  figures  coloriées.  Cartonné.  48  fr. 


LA  VIE 

ÉTUDES  ET  PROBLÈMES  DE  BIOLOGIE  GÉNÉRALE 

Par  P,  K.  CUALI'P.LRD 

Professeur  de  Pathologie  générale  à la  Faculté  de  médecine,  inspecteur  général  de  rUniversité. 

Paris,  1878,  1 vol.  in-8  de  52G  pages.  — 7 fr.  50 


LEÇONS  SUR  LA  PHYSIOLOGIE  COMPARÉE 

DE  LA  RESPIRATION 


Par  Paul  ULRT 

Professeur  de  physiologie  comparée  à la  Faculté  des  science.s. 

Paris,  1870,  1 vol.  in-8  de  588  pages,  avec  150  figures.  — 10  fr. 


TRAITÉ  D’ANATOMIE  COMPARÉE  DES  ANIMAUX  DOMESTIQUES 

Par  A.  CHALVE.Al 

Directeur  de  l’Ecole  vétérinaire  de  Lyon. 

Troisième  édition,  revue  et  augmentée, 

Avec  la  collaboration  de  S.  Arloing,  professeur  à l’École  vétérinaire  de  Lyon. 
Paris,  1879,  1 vol.  gr.  in-8,  avec  400  fig.  intercalée  dans  le  texte, 
noires  et  coloriées.  — 24  fr. 


TRAITÉ  DE  PHYSIOLOGIE  COMPARÉE  DES  ANIMAUX 

CONSIDÉRÉE  DANS  SES  RAPPORTS  AVEC  LES  SCIENCES  NATURELLES 
LA  MÉDECINE,  LA  ZOOTECHNIE  ET  L’ÉCONOMIE  RURALE 

Par*R.  COLIIV 

Professeur  à l’École  vétérinaire  d’Alfort,  membre  de  l’Académie  de  médecine. 

DEUXIÈME  ÉDITION. 

Paris,  1871-1873,  2 vol.  in-8,  avec  206  figures.  — 26  fr. 
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NOUVEAU  DICTIONNAIRE 

IDI  IliDlCi»!  Ef  DE  EIIIRERDIE 

PRATIQUES 


ILLUSTRÉ  DE  FIGURES  INTERCALÉES  DANS  LE  TEXTE 
Directeur  de  la  Rédaction  : le  D"  JACCOUD 
liste  (les  Collaborateurs  avec  l’indication  des  principaux  articles  ([u’ils  ont  rédigés 


UlBADiE.  Glaucome,  Héméralopie,  Iris. 
iLjjger  (B.).  Bras. 

. AII.LY  (Émile).  Bassin,  Crochet,  Éclampsie, 
t!  Ergot  de  seigle.  Fœtus. 

SI.ARRALLIER.  Bouton  d’Alep,  Camphre,  Charbon, 
r.  Chlore,  Cuivre,  Cyanogène  et  Composés,  Dy- 
« senterie  , Éléphantiasis  , Éthers , Glycérine  , 
C Goudron,  Iode,  Jaune  (fièvre).  Lotion,  Mer- 
i cure,  etc. 

eni-Barde.  Hydrothérapie,  Inhalation. 

1'  ERGERON  (G.)  Argent , Calculs  , Cantharides , 
tl  Caoutchouc. 

1'  iRNUTZ.  Abdomen,  Aménorrhée,  Artériel  (canal), 
t Constitutions  médicales,  Esthiomène,  Héma- 
f]  tocèle.  Hystérie. 

; 2RT.  Absorption,  Asphyxie,  Chaleur  animale, 
H Curare,  Défécation,  Digestion. 

)!)ECKEL  (Eug.)  Aisselle,  Anatomie  pathologique 
; et  Anatomie  chirurgicale,  Cartilage,  Connectif 
;j  (tissu).  Dégénérescence,  Érectiles  (appareils  et 
I mouvements).  Érectiles  (tumeurs)  Fibro-plas- 
p tique.  Hypertrophie,  Larynx, 
i tECKEL  (J.).  Larynx. 

I IGNET.  Atropine,  Carbonates,  Carbone  et  Com- 
' posés.  Chaleur,  Chaux,  Chlore,  Chrome,  Ci- 
i.  trique  (acide) , Cyanogène  et  Composés,  Eau, 

■ ‘ Eaux  médicinales , Eaux  minérales,  Électri- 
, t’ cité.  Fer,  Formuler  (art  de),  Glycose,  Iode, 
ï ; Lithium , Lithine , Mercure  et  Mercuriaux, 

! Opium. 

/l.AüVEL  (J.)  Jambe  (médecine  opér.). 
i SCO.  Choroïdite,  Glaucome. 

3(  MARQUAY.  Avant-bras , Bec  de  lièvre,  Carbo- 
I nique  (acide)  Chaleur  animale.  Côtes,  Exoph- 
I thalmie,  Langue,  Orbite. 
jiMJCÉ  (de  Bordeaux).  Abdomen,  Ankylosé, 
ri.Atloïde  occipitale  et  axoïdienne.  Coude, 
■ Furoncle. 

( SNOS.  Acrodynie,  Amygdales,  Angines,  Cho- 
filéra.  Coryza,  Ergotisme,  Gravelle,  Intercos- 
iltale  (névralgie).  Lumbago. 
îi-soRME.xux.  Bras,  Bougie,  Cathéter,  Fistules, 

I Incontinence. 

HSPRÉsfA  ).  Diaphragme,  Encanthis,  Étrangle- 
! ment.  Froid,  Hémorrhagies,  Hémostasie,  ilia- 


que (fosse  et  région).  Intestins , Mâchoires, 
Mastoïdienne  (région). 

Devilliers,  Avortement,  Coqueluche,  Délivrance, 
Galactorrhée. 

Dieülafoy  (G.)  Douleur,  Médiastin. 

Duquesnel  (H.).  Lait. 

Duval  (Mathias).  Génération,  Goût,  Greffe  ani- 
male, Histologie,  Hypnotisme,  Mastication, 
Microscope,  Muscle,  Nerveux  (système).  Ouïe. 

Fernet  (Charles).  Bouche,  Convalescence,  Dia- 
phragme, Dysphagie,  Hémoptysie,  Métastase. 

Fournier  (Alfred).  Adhérence,  Alcoolisme,  Ba- 
lanite, Blennorrhagie,  Bubon,  Chancre,  Ino- 
culation. 

Foville.  Convulsions,  Délire,  Démence,  Dij)so- 
manie.  Folie,  Hypochondrie,  Lypémanie, 
Idiotie,  Manie. 

Gall.xrd  (T.).  Chauffage,  Consanguinité,  Conta- 
gion, Éclairage. 

Gauchet.  Magnésie,  Malt,  Mauve,  Mélisse, 
Ményanthe,  Métallothérapie,  Moxa,  Ozone. 

Gintrac  (Henri).  Ascite,  Bismuth,  Bronches, 
Camphre,  Cyanose,  Face,  Grippe,  Hémophilie. 

Giraldès.  Acupressure,  Anesthésiques,  Anus. 

Gomb.ault.  Choléra,  Croissance,  Diarrhée. 

Gosselin.  Anus,  Blépharite,  Conjonctivite,  Cru- 
rales (région  et  hernie),  Érysipèle,  Ophthal- 
mics.  Os. 

Guérin  (Alph.).  Amputation,  Anthrax,  Autoplastie. 

H.allopeau.  Encéphale,  Mélanémie. 

Hardy  (A.).  Acné,  Cheveu,  Chromhidrose,  Dar- 
tre, Ecthyma,  Eczema,  Érythème,  Exanthèmes, 
Favus,  Gale,  Icthyose,  Impétigo,  Intertrigo, 
Kéloïde,  Lèpre,  Lichen,  Lupus,  Molluscum, 

Hebert  (L.).  Boissons. 

Béraud.  Emplâtres,  Étain,  Gélatine,  Ipécacuanha, 
Limonade,  Miel,  Mucilage,  etc. 

Heurtaux  (de  Nantes).  Cancer,  Cancroïde,  Chon- 
drome, Engelure,  Fibreux  (tissu).  Fibromes, 
Inflammation,  Kystes,  Mélanose. 

Hirtz.  Aconit,  Antimoine,  Arsenic,  Belladone, 
Chaleur  dans  l’état  de  maladie.  Crise,  Datura 
(thér.).  Diète,  Diététique,  Digitale  (Ihér.), 
Embolie,  Expectation,  Fer,  Fièvre,  Hectique 
(fièvre).  Intermittente  (fièvre). 
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lACCOUD.  Agonie,  Albuminurie,  Amyloïde,  An- 
gine de  poitrine,  Apoplexie,  Bile,  Bronzée 
(maladie).  Diabète,  Électricité,  Encéphale, 
Endocarde,  Endocardite,  Goutte,  Méninges, 
Moelle  épinière. 

Jacquemet.  Emphysème  traumatique. 

Jayal.  Emmétropie,  Lunettes. 

Jeannel.  Copahu,  Cubèbe,  Dépuratif,  Embau- , 
mement.  Émollients,  Éthers,  Extraits,  Falsi- 
fications, Fécule,  Ferment,  Fumigation,  Gelée, 
Gomme,  Huiles,  Liniment,  Macération,  On- 
guent, etc. 

Kœberlé.  Aine,  Bourses  séreuses.  Ovaires,  Ova 
riotomie. 

Labadie-Laguave.  Goutte,  Hydrophobie,  Leuco- 
cythémie.  Méninges,  Moelle  épinière. 
lABAT.  Marienbad,  Mont-Dor,  Manheim,  Néris, 
Niederbronn,  Orezza. 

Lannelongue.  Cornée,  Gencives,  Hématocèle  du 
scrotum,  Hémorrhoïdes,  Lacrymales  (voies) 
Mamelles. 

Laugier  (St.).  Abcès,  Anus  contre  nature,  l«rù- 
iurc,  Commotion,  Contusion,  Cuisse,  Encé- 
phale. 

L.augier  (Mauricè).  Fesse,  Hermaphrodisme, 
Hyoïde  (os),  Hypopyon,  Lèvres,  Nævus. 

Le  Dentü,  Caves  (veines).  Effort,  tace,  Hernies, 
Lymphatique  (système).  Main,  Ongle. 

LÉPINE  (R.).  Diphthérie,  Inanition. 

ÏJEBREICH.  Accommodation,  Amaurose,  Astigma- 
tisme, Cataracte. 

Longuet.  Lymphatique  (système)  [avec  Le 
Dentu],  Os  [avec  Gosselin]. 
fjORAiN  (P.).  Accouchement  (médecine  légale). 
Age,  Allaitement,  Anémie,  Chlorose,  Choléra, 
Diphthérie,  Endémie,  Épidémie. 

LtJTON  (de  Reims).  Aorte,  Auscultation,  Biliaires 
(voies).  Catarrhe,  Circulation,  Cœur  (anat.  phy- 
sioL),  Congestions,  Dérivatifs,  Dérivations, 
■Dyspepsie,  Entozoaires  (pathologie).  Estomac, 
Goitre,  Hématémèse,  Indigestion,  Intestin, 
Œsophage. 

Lünier.  Crâne,  Crétinisme,  Folie. 

Marchand  (L.).  Baumes,  Belladone,  Café,  Cham- 
pignons, etc. 

Martineau.  Aphthes.Cénhalalgie,  Colique,  Coma, 
Constipation,  Lrachats,  Dermalgie,  Émacia- 
tion, Épistaxis,  Obésité,  etc. 

Michea.  Démonomanie,  Dynamomètre,  Dyna- 
moscopie, Extase 

JIotet.  Cauchemar,  Hallucinations,  Illusions. 
Nélaton  (A.).  Ancres. 

Ollivier  (Aug).  Aphonie,  Calculs,  Cantharides, 
Caoutchouc. 

Oré.  Aliment,  Bains,  Bégaiement,  Bronches, 
Déglutition,  Moelle  épinière.  Nasales  (fosses). 
Nerfs  (path.  chir.).  Olfaction. 


Pain  (A.).  Asiles  (asiles  d’aliénés,  asiles  de  con- 
valescents, salles  d’asile).  Douche. 

Panas.  Articulations,  Cicatrices,  Cicatrisation  ; 
Épaule,  Genou. 

PoiNSOT  (de  Bordeaux).  Nasales  (fosses)  [avei' 
Oré].  Olfaction. 

PONCET  (F.),  Jambe,  Lit,  Nyctalopie,  Ophthall 
moscope. 

Ranvier.  Capillaires  (vaisseaux).  Épithélium. 

Raynaud  (Maurice).  Albinisme,  Artères  (maladies)) 
Azygos  (veine).  Cachexies,  Caves  (veines)i 
Cœur  (anomalies,  pathologie),  Diathèse,  ErysÉi 
pèle  [avec  Gosselin],  Gangrène,  Hématidrosc- 
Maladie. 

Rey  (H.).  Géographie  médicale.  Mal  de  mer 
Marais,  Nostalgie. 

Richet.  Anévrysmes,  Carotides,  Clavicule. 

Ricord.  Antiaphrodisiaques,  Aphrodisiaques. 

Rigal  (A.).  Exutoires,  Habitus  extérieur,  Langm 
Mensuration,  Oreillon. 

Rochard  (J.).  Acclimatement,  Air  marin,  Bér 
béri.  Climat,  Dengue,  Drainage  chirurgicaL 

Roussin(Z.).  Arsenic,  Catalyse,  Champignons,  Cu 
vre.  Désinfectants,  Digitale,  Empoisonnemen 

Saint-Germain  (L.-A.).  Amygdales,  Charpie,  Ci 
concision,  Crâne , Électricité,  Encéphalocèf 
Éponge,  Hydrocèle,  Ombilic. 

Sarazin  (Ch.).  Ambulances,  Appareil,  Atrophi 
Bandages,  Caoutchouc,  Caustique,  Cautèr 
Cautérisation,  Compression,  Compresseur,  Co 
Dent,  Dentition,  Hôpital,  Inguinale  (régior 
Injection,  Irrigation,  Ligature,  Oreille. 

Sée  (Germain),  Asthme. 

Simon  (Jules).  Atrophie  musculaire  progressiv 
Chorée,  Contracture,  Croup,  Foie,  Ictèr 
Muguet. 

SiREDEY.  Dysménorrhée,  Emménagogue,  linpir 
sance.  Menstruation. 

Stoltz.  Accouchement,  Césarienne  (opératioi 
Couches,  Dystocie,  Grossesse,  Leucorrhée. 

Str.auss  (I.).  Hydropisie,  Lait,  Muqueuses  (mer 
branes). 

Tardieu  (Amb.).  Air,  .Arsenic,  Asphyxie,  Avorl 
ment,  Blessures,  Digitale,  Eaux  minérali 
Empoisonnement,  Exhumation,  Fœtus,  Fol 
Hermaphrodisme,  Identité,  Infanticide,  Inli 
mation.  Mort,  Morve  et  farcin. 

Tarnier  (S.).  Céphalématome,  Cordon  ombilic 
Embryotomie,  Forceps. 

Trousseau.  Ataxie  locomotrice  progressive. 

Vaillant  (L.).  Entozoaires,  Éponge,  Limaç< 
Musc. 

Valette.  Coxalgie,  Cystite,  Cystocèle,  Écra 
ment  linéaire,  Fractures,  Hanche,  Luxatioi 

Verjon.  Eaux  minérales,  etc. 

Voisin  (Aug.  Amnésie,  Aphasie.  Curare,  Épih 
sic,  Hérédité. 
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D’HYGIENE  NAVALE 


PAR  LE  DOCTEUR  J.  B.  Fon.ssaffi'Sves, 

Premier  médecin  en  chef  de  la  marine,  professeur  à l'Ecole  de  médecine  navale  do  Broit. 

Deuxième  édition  complètement  remaniée  et  mise  soigneusement  au  courant  des  progrès 
de  l’art  nautique  et  de  l’iiygièiie  générale. 

Un  vol.  in-8  de  900  pages  avec  115  figures.  — 15  IV. 

Ouvrage  couronné  par  l’Inslitut  (Academie  des  sciences)  cl  adoplé  par  S.  Ex.  le  iiiiiiislre  de  la 
marine  et  des  colonies  poiu'  les  Bibliotlièques  des  poils  si  des  navire*  de  l'Elal, 

Le  marin  est  un  homme  à part,  qui  vit  dans  des  conditions  tout  à fait 
exceptionnelles,  en  dehors  de  la  vie  commune,  et  auquel  on  ne  peut  appli- 
liqucr  presque  aucun  des  préceptes  de  l’hygiène  générale. 

Alors  que  la  marine  a participé  à tous  les  progrès  dont  les  sciences  nous 
ont  rendus  témoins  depuis  le  commencement  du  siècle;  l’emploi  de  la  vapeur 
comme  moyen  de  propulsion,  celui  des  appareils  distillatoires,  des  moyens 
de  conservation  des  substances  alimentaires,  etc.,  ont  opéré  une  complète 
métamorphose  dans  les  conditions  hygiéniques  du  marin. 

M.  Fonssagrives  a divisé  son  ouvrage  en  huit  livres.  Après  avoir  étudié 
dans  le  pri..mier  livre,  le  navire  dans  ses  matériaux  de  construction,  ses 
approvisionnements,  ses  chargements  et  sa  topographie,  il  s’est  occupé,  dans 
le  DEUXIÈME  LIVRE,  de  l’homme  de  mer,  et  l’a  envisagé  dans  ses  conditions 
de  recrutement,  de  profession,  de  travaux,  de  mœurs,  d’hygiène  person- 
nelle, etc.  Il  considère,  dans  le  troisième  livre,  les  influences  qui  dérivent 
de  l’habitation  nautique,  et  examine,  dans  autant  de  chapitres  distincts,  les 
mouvements  du  bâtiment,  l’atmosphère  nautique,  l’encombrement,  les  moyens 
d’assainissement  du  navire,  et  enün  l’hygiène  comparative  des  divcr.ses  sortes 
de  bâtiments.  Dans  le  quatrième  livre,  il  traite  de  l’a.ssaiiiissement  nanlique 
et  des  divers  procédés  de  ventilation.  Le  livre  cinquième  est  consacré  à 
l’étude  des  influences  extérieures  au  navire,  c’est-à-dire  des  influences  péla- 
giennes,  climalériijues  et  sidérales,  et  donne  de  longs  développements  à l’hy- 
giène des  climats  excessifs.  Le  sixième  comprend  l’étude  de  la  pathologie  et 
des  accidents  luutiques.  Le  livre  septième  tout  entier  a été  consacré  à 
l’étude  de  la  hromalologio  nautique  : il  est  subdivisé  en  cinq  chapiiics,  dont 
le  premier  est  consacré  aux  dilîérentes  espèces  à'eaux  potables,  aux  moyens 
de  les  essayer,  de  les  conserver,  de  les  amender.  L'eau  distillée,  qui  devient 
d’un  usage  de  plus  en  plus  général,  ne  pouvait  pas  être  oubliée  dans  cette 
élude;  l’auteur  en  considère  l’emploi  comme  un  bienfait  pour  la  navigation. 
Grâce  à l’installation  à bord  des  appareils  distillatoires,  les  équipages  n’ont 
plus  à redouter  la  disette  d’eau  toujours  imminente  autrefois  ; ils  ne  sont  plus 
obligés,  pour  s’en  procurer  une  provision  nouvelle,  de  .se  livrer,  dans  des 
pays  malsains,  à des  travaux  dangereux  ; on  peut  la  leur  distribuer  avec  moins 
de  parcimonie.  Enfin,  cette  eau,  convenablement  amendée,  est  plus  salubre 
et  susceptible  d’une  plus  longue  conservation  que  celle  des  fontaines,  des 
aiguades  et  des  rivières.  — Les  boissons  alcooliques  (vins,  eaux-de-vie. 
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cidres,  bières),  aromatiques  (chocolat,  thé,  café)  et  acidulés  (limonades)  font 
le  sujet  du  second  chapitre  de  ce  livre.  — Le  troisième  comprend  l’ali- 
mentation ; le  quatrième,  la  ration  ; le  cinquième,  les  aliments  exotiques 
additionnels:  parmi  ces  derniers,  ceux  qui  présentent  des  propriétés  véné- 
neuses permanentes  ou  accidentelles,  sont  étudiés  dans  un  article  à part,  et 
avec  le  plus  grand  soin.  Enfin,  sous  l’influence  de  cette  pensée  que  l’hygiène 
de  l’âme  est  inséparable  de  celle  du  corps,  l’auteur  consacre  dans  un  HurriËMt; 
'jiVRE,  quelques  développements  aux  influences  morales,  c’est-à-dire  au  régime 
moral  disciplinaire  et  religieux  de  l’homme  de  mer. 

L’hygiène  n’est  réellement  utile  qu’à  la  condition  d’être  comprise  facilement 
par  toutes  les  personnes,  quelles  qu’elles  soient,  auxquelles  s’adressent  ses 
conseils;  âl.  Fonssagrives  li’a  eu  garde  de  l’oublier,  et  s’est  eflbrcé  d’être 
clair,  précis  et  intelligible  pour  ceux-là  même  qui  n’ont  pas  fait  des  sciences 
médicales  l’objet  de  leurs  études.  Des  dessins  ont  été  ajoutés  dans  ce  but 
toutes  les  fois  qu’ils  ont  paru  nécessaires  à l’élucidation  du  texte. 

Les  officiers  de  marine,  isolés  quelquefois,  dans  leurs  missions,  de  toute 
assistance  médicale,  et  surtout  les  capitaines  au  long  cours,  trouveront 
dans  le  livre  de  M.  Fonssagrives  un  guide  utile,  et  les  médecins  de  la  ma- 
rine lui  demanderont  avec  fruit  ses  conseils  au  début  de  leur  navigation. 


TRAITÉ 

DE  CHIRURGIE  NAVALE 

Par  L.  SAUR  EL, 

Chirurgien  de  la  marine,  Professeur  agrégé  de  la  Faculté  de  médecine  de  Montpellier, 
Correspondant  de  la  Société  de  chirurgie  de  Paris  ; 

SUIVI  d’un  résumé  de  leçons 
SUR  LE  SERVICE  CHIRURGICAL  DE  LA  FLOTTE, 

Par  le  docteur  J.  ROCIIARD, 

Inspecteur  général  du  service  de  santé  de  la  marine. 

Un  beau  vol.  in-8,  700  pages  avec  106  figures.  — Prix  ; 8 francs. 

Ou  ne  saurait  véiitablemeut  contester  le  caractère  tout  spécial  delà  chirurgie  nau- 
tique : la  nature  particulière  des  causes  vulnérantes  qui  menacent  les  marins  au 
milieu  des  périls  et  des  travaux  de  leur  rude  carrière;  l’influence  qu’exercent  les  cli- 
mats excessifs  sur  la  marche  des  affections  chirurgicales  aussi  hicn  que  sur  les  résultats 
des  opérations  ; des  maladies  spéciales  inconnues  à nos  pays;  des  conditions  d’eucom- 
hrement  et  d’instahilité  qui  rendent  inapplicables  des  méthodes  usuelles  de  traitement 
et  qui  eonstituent  des  difficultés  qu’on  ne  peut  pallier  qu’à  force  d’imaginative,  et 
d’industrie,  telles  sont  les  principales  causes  qui  rendent  insuffisantes  les  données  des 
traités  généraux  de  la  chirurgie,  quand  il  s’agit  de  les  faire  passer  dans  la  pratique 
navale,  et  qui  expliquent  la  nécessité  d’un  ouvrage  particulier  de  la  nature  de  celui 
que  nous  publions.. 

M.  Rochard  a bien  voulu  insérer  en  forme  d’appendice,  à la  fin  du  volume,  un 
résumé  substantiel  des  leçons  qu’il  a professées  il  y a peu  d’années  à l'École  de  Brest 
sur  le  service  chirurgical  de  la  flolle.  Ce  travail,  qui  n’avait  encore  été  accompli 
nulle  part,  est,  par  son  importance,  par  sa  nouveauté,  par  les  dessins  techniques  qui  en 
éclaircissent  le  texte,  de  nature  à intéresser  vivement  les  chirurgiens  de  la  marine, 
qui  y puiseront  des  conseils  aussi  judicieux  qu’autorisés. 


DURAND-FARDEL  (Max.).  I-a  C/liinc  et  les  eoiiditions  snnitaii'es  des  ports 

ouverts  au  commerce  étranger.  Rapport  à M.  le  ministre  de  l’Agriculture  et  du  com- 
merce, suivi  d’une  étude  sur  les  quarantaines  en  Chine  et  au  Japon,  par  le  docteur 
Max.  Durand-Fardel.  1 vol.  in-8  de  100  pages,  avec  caries  et  plans.  ti  fr. 

GUÉOÜEN  (A.).  Étude  sur  la  iiiarelie  de  la  tempcratiirc  dans  les  fièvres  inter - 
mittentes  et  éphémères,  ln-8  de  80  pages,  avec  35  planches  de  tracés  lithog.  5 fr. 


Mai  189» 


Série,  n®  l»f . 

BULLETIN  MENSUEL  DES  PUBLICATIONS 
DE  LA  LIBRAIRIE  J. -B.  BAILLIÈRE  et  FILS 

Rue  Hautefcuille,  19,  près  le  boulevard  Sainl-Gennain,  à Paris. 


NOUVEAUX  ÉLÉMENTS  DE  CHIMIE  MÉDICALE 

ET  DE  CHIMIE  BIOLOGIQUE 

AVEC  LES  APPLIC.ATIONS  A L’HYGIÈNE  , A LA  MÉDECINE  LÉGALE  ET  A LA  PHAKMACIE 

Par  M.  E.  ElfCiEl. 

Professeur  à la  Faculté  de  racdociiic  de  Montpellier. 

Paris,  1878,  1 vol.  in-18  jésus  de  768  pages,  avec  117  figures.  — 8 fr. 


LES  SECRETS  DE  LA  SCIENCE 

DE  l’industrie  ET  DE  L’ÉCONOMIE  DOMESTIQUE 
RECETTES,  FORMULES 

©t  Procédés  d’une  utilité  général©  et  d’une  application  journalière 

par  le  Uoctcur 

Professeur  d'iiistoiro  naturelle  à l’Écolo  de  médecine  de  Toulon 

Paris,  1879,  1 vol.  in-18  jésus  de  664  pages,  avec  205  figi^res.  — Cartonné  : 6 f . 


NOUVEAU  DICTIONNAIRE  DES  PLANTES  MÉDICINALES 

DESCRIPTION,  HABITAT  ET  CULTURE,  RÉCOLTE,  CONSERVATION,  PARTIE  USITÉE. 
COMPOSITION  CHIMIQUE,  FORMES  PHARMACEUTIQUES  ET  DOSES 
ACTION  PHYSIOLOGIQUE,  USAGES  DANS  LE  TRAITEMIENT  DES  MALADIES; 

suivi 

n’U.NE  ÉTUDE  GÉNÉRALE  SUR  LES  PLANTES  MÉDICINALES  AU  POINT  DE  VUE  BOTANIQUE, 

PHARMACEUTIQUE  ET  MÉDICAL, 

AVEC  UNE  CLEF  DICHOTOMIQUE,  TABLEAU  DES  PROPRIÉTÉS  MÉDICALES  ET  MÉMORIAL 

THÉRAPEUTIQUE , 

Par  le  Ooctcur  IIÉR.%11» 

Professeur  d'Histoire  naturelle  à l’École  de  mcdecitie  de  Toulon. 

Paris,  1875,  1 vol.  in-18  de  600  pages,  avec  261  figures.  — Cartonné  : 6 fr. 


MANIPULATIONS  DE  PHYSIQUE 

COURS  DE  TRAVAUX  PRATIQUES,  PROFESSÉ  A L’ÉCOLE  DE  PHARMACIE  DE  PARIS 

Par  llenri  UUIU.liET 

Professeur  de  physique  à l’École  supérieure  de  Pharmacie  de  Paris, 

Membre  de  l’Académie  de  médecine. 

1 vol.  gr.  iii-8  de  800  pages,  avec  268  figures  et  1 pl.  coloriée.  — Cart.  : 16  fr. 


NOUVEAUX  ÉLÉMENTS  DE  PHARMACIE 

Par  A.  AiVnOU.tRU, 

Professeur  à l’École  de  médecine  de  Nantes. 

Paris,  1874.  i vol.  in-8  de  880  pages  avec  120  figures.  — 14  fr. 
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PREMIERS  SECOURS 

AUX  EMPOISONNÉS,  AUX  NOYÉS,  AUX  ASPHYXIÉS 

AUX  BLESSÉS  EN  CAS  d’ACCIDENT  ET  AUX  MALADES 
EN  CAS  d’indisposition  SUBITE 

Pur  !•].  FlEKHAUD 

Pharmacien,  membre  do  la  Commission  d’hygiène  et  do  salubrité  du  premier  arrondissement 

de  Paris 

1 vol.  in-18  Jésus  de  x-288  pages,  avec  86  figures.  — 3 i'r. 

Ce  livre  est  divisé  en  quatre  parties  : 

1”  Les  empoisonnements,  qui  sont  traités  avec  beaucoup  de  détails.  L’auteur 
a cru  devoir  s’étendre  particulièrement  sur  les  soins  à donner  aux  personnes 
empoisonnées,  quand  la  nature  du  toxique  est  inconnue,  ce  qui  arrive  souvent. 
H a fait  connaître  les  symptômes  caractéristiques  des  diverses  sortes  d’empoi- 
sonnements, les  moyens  les  plus  propres  à les  combattre. 

2®  Les  asphyxies.  L’auteur  traite  des  asphyxies  par  les  gaz  irrespirables, 
par  pression,  par  strangulation-pendus,  par  submersion-noyés,  et  des  asphyxies 
diverses.  Dans  la  partie  consacrée  aux  noyés,  il  indique  les  moyens  les  plus  pro- 
pices pour  le  sauvetage , et  pour  les  autres  asphyxies  il  donne  les  moyens  les 
plus  efficaces  pour  rappeler  les  hommes  à la  vie. 

3"  Les  accidents  de  la  rue,  de  V usine,  de  l’atelier,  comprenant  les  plaies, 
brûlures,  fractures,  luxations,  morsures,  etc. 

i®  Les  maladies  à invasion  subite,  comme  l’épilepsie,  l’apopléxie , le  cho- 
léra, et  ce  livre  est  écrit  à la  fois  comme  un  aide-mémoire  pour  les  Médecins, 
et  aussi  à l’intention  des  personnes  qui,  par  position  ou  par  dévouement,  pren- 
nent la  direction  des  premiers  secours. 

Pour  les  Pharmaciens,  si  souvent  consultés  pour  un  empoisonnement  ou 
requis  de  panser  un  blessé.  En  effet,  dès  qu’un  accident  arrive,  la  personne  à 
qui  l’on  s’adresse  tout  d’abord,  pour  demander  \ es  premiers  secours,  c’est  le 
pharmacien,  dont  l’officine  se  révèle  à tous,  dont  le  dévouement  est  toujours 
prêt,  dont  la  compétence  est  assurée  et  qui  a sous  la  main  les  objets  néces- 
saires pour  une  assistance  rapide. 

Pour  les  Chefs  d’usines  ayant  sous  leurs  ordres  un  nombreux  personnel. 

Pour  les  Prêtres  et  les  Religieuses,  toujours  prêts  aux  œuvres  de  charité. 

Enfin  pour  les  Gens  du  monde  en  villégiature , auxquels  ont  si  souvent 
recours  les  populations  du  voisinage. 


AIDE-MÉMOIRE  DE  PHARMACIE 

YADE-MEGUM  DU  PHARMACIEN  A l’OFFICINE  ET  AU  LABORATOIRE 

Ptir  M.  FFnn.^ivn , 

Pharmacien  à,  Paris,  ex-interne  lauréat  des  liojiitaux. 

Paris,  1872.  1 vol.  in-18  de  650  pages  avec  159  figures.  — Cartonné  : 6 fr. 

FEUILLES  D’ÉTUDE  DE  CHIMIE 

DE  ZOOLOGIE  ET  DE  BOTA.N1QUE 
2®  édit.  Paris,  18A0,  in-foL,  19  pag. , avec  fig. — 1 fr.  50. 


BARRESWIL.  Docnmenls  académiques  et  sciciiliiiques  sur  le  tan- 
nate  de  quinine.  Paris,  1852,  iii-8  de  60  pages.  75  c. 

BENOIT  (E.  ).  Traité  élémentaire  et  pratique  des  manipulations  cliimi- 
qiies,  et  de  l’emploi  du  chalumeau,  suivi  d’un  Dictionnaire  descriptif  des 
produits  de  l’industrie  susceptibles  d’ètre  analysés.  Paris,  185Zi,  1 vol.  in-8, 
pages  (8  fr.).  Sfr. 

BERAL  (P.-J.).  Tableau  de  nomenelature  et  de  classification  phar- 
maceutiques. In-fol.  50  c. 
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BOURGOIN.  Priacipcs  de  la  classification  des  substances  organiques, 

par  Edme  Bouugoin,  docteur  ès  sciences,  professeur  agrégé  à la  Faculté 
de  médecine  de  Paris.  Paris,  1876,  in-8  de  100  pages.  2 fr.  50 

BRUGKE.  Des  couleurs,  au  point  de  -«ue  physique,  physiologique, 
artistique  et  industriel,  par  Ernest  BiiüCKE,  pi'ofesseui'  à FUniversité  de 
Vienne,  traduit  de  l’allemand,  par  P.  Schutzenberger.  Paris,  1866,  1 vol. 
in-18  Jésus,  avec  Zi6  6g.  ^ 6’- 

BYASSON  (H.).  Des  matières  amylacées  et  sucrées,  leur  rôle  dans 
l’économie.  Paris,  1873,  gr.  in-8,  112  p.  2 fr.  50 

CAILLOT  (Amedée).  Histoire  et  appréciation  des  progrès  de  la  chimie 
au  xix«  siècle.  Strasbourg,  1838,  in-4,  53  pages.  1 fr.  50 

CAVENTOU  (J. -B.).  Reclierehes  chimiques  sur  quelques  matières 
animales,  saines  et  morbides.  Paris,  1843,  in-8  (1  fr.).  25  c. 

CHATIN.  Du  siège  des  substances  actives  dans  les  plantes  médici- 
nales, par  Joannes  Ciiatin,  professeur  agrégé  à l’École  de  pharmacie. 
Paris,  1876,  in-8  de  173  pages  avec  deux  planches.  3 fr.  50 

CHEVREUL.  Des  couleurs  et  de  leurs  applications  aux  arts  indus- 
triels à l’aide  des  cercles  chromatiques,  par  E.  Ciievheul,  directeur  dos 
teintures  à la  manufacture  des  Gobelins,  professeur  au  Muséum  d’histoii  o 
naturelle  de  Paris,  membre  de  l’institut.  Paris,  1866,  in-f“  avec  27  plan- 
ches coloriées.  Cartonné.  35  fr. 

Table  des  planches.  — Spectre  (1).  Gammes  de  tons  bleus  (Ih  Zone  circulaire 
des  couleurs  (2).  Cercles  chromatiques  (10).  Gammes  chromatiques  (13). 

— Histoire  des  connaissances  chimiques.  Toiïie  I®'',  1866,  in-8  de 
480  p.  avec  une  planche.  9 fr. 

Codex  medicamentarius,  pharmacopée  française,  rédigée  par  ordre 

du  gouvernement.  1 fort  vol.  gr.  in-8  cartonné.  9 fr.  5n 

Franco  par  la  poste.  12  fr. 

Le  même,  interfolié  de  papier  réglé  et  solidement  relié  en  demi- 
maroquin.  16  fr.  50 

Les  pharmaciens  se  conformeront,  pour  les  préparations  et  compositions  qu’ils  devront 
exécuter  et  tenir  dans  leurs  oflicines,  aux  formules  insérées  et  décrites  dans  le  Codex 
(loi  contenant  l’organisation  des  Écoles  de  pharmacie,  21  germinal  an  XI,  art.  32).  — 
Vu  les  articles  32  et  38  de  la  loi  du  21  germinal  an  XI,  le  nouveau  Codex  medicamen- 
tarius, Pharmacopée  française,  édition  de  1866,  sera  et  demeurera  obligatoire,  pour 
les  pharmaciens,  à partir  du  1®' janvier  1867  (décret  du  5 décembre  1866). 

GUBLER.  Commentaires  thérapeutiques  du  Codex  medicameuta- 

rius,  OU  histoire  de  Faction  physiologique  et  des  elTets  thérapeutiques 
des  médicaments  inscrits  dans  la  Pharmacopée  française,  par  Adolphe 
Gübler,  professeur  de  thérapeutique  à la  Faculté  de  Médecine.  Paiis, 
1874,  1 vol.  gr.  in  8,  format  du  Codex,  dexviii-980  pages.  Cart.  15  fr. 
COLLADON.  Relation  d’une  deseente  en  mer  dans  la  cloche  dite  des 
plongeurs.  Paris,  1826,  in-8  (1  fr.).  25  e. 

CYON.  Principes  d'électrothérapie.  Paris,  1873.  1 vol.  in-8,  d" 
viii-275  pages  avec  hgures.  4 fr. 

DE  LA  RIVE.  Traité  d’électricité  théorique  et  pratique,  par  A.  DELA 
Rive,  membre  correspondant  de  l’Institut  de  France,  professeur  de  l’Aca- 
démie de  Genève.  Paris,  1854-1858,  3 vol.  in-8  avec  450  6g.  27  fr. 

Les  nombreuses  applications  de  l’électricité  aux  sciences  et  aux  arts,  les  liens  qui 
l’unissent  à toutes  les  autres  parties  des  sciences  physiques,  ont  rendu  son  étude  indis- 
pensable au  chimiste  aussi  bien  qu’au  physicien,  au  géologue  autant  qu’au  physiologiste, 
à l’ingénieur  comme  au  médecin. 

Séparément  le  tome  ÏII,  Paris,  1858  : Rapports  de  l’électricité  avec  les  phénomènes 
naturels  ; applications  de  l’électricité,  (Applications physiques,  chimiques,  physiologiques 
et  thérapeutiques.)  9 fr. 
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DELAVAUD.  Aperçu  général  des  sciences  du  momie  matériel  Ct  de 

leur  filiation,  par  M,  C.  Delavaud,  pharmacien  en  chef  de  la  marine. 
Paris,  1875,  in-8  de  58  pages.  1 fr.  50 

DELEFOSSE.  Procédés  pratiques  pour  l’analyse  îles  urines,  des 

dépôts  et  des  calculs  urinaires,  par  le  docteur  E.  Delefosse,  professeur 
particulier  des  maladies  des  voies  urinaires  et  d’urologie.  2®  édition,  Paris, 
1876,  1 vol.  in-18  Jésus,  200  pages,  avec  18  planches  comprenant 
72  figures.  2 fr.  50 

DENIS.  Alouvelles  études  chimiques,  physiologiques  ct  médicales  sur 
les  substances  albuminoïdes  qui  entrent  comme  principes  immédiats 
dans  la  composition  des  solides  et  des  fluides  organiques,  tant  animaux 
que  végétaux.  Paris,  1856,  1 vol.  in-8.  3 fr.  50 

DES  PLANTES.  De  l’électricité  static|ue  médicale  et  de  SOn  application 
spéciale  aux  eaux  minérales  de  Vais  et  de  Neyrac  (Ardèche),  1878.  in-18 
de  102  pages.  2 fr. 

dictionnaire  de  l’industrie  manufacturière,  commerciale  et  agri- 
cole, par  MM.  Baudrimont,  Ad.  Blanqui,  Colladon,  Coriolis,  D’arcet, 
P.  Desormeaux,  Despbetz,  II.  Gaultier  de  Glaubry,  Gourlier,  Th.  Olivier, 
Parenï-Duciiatelet,  Sainte-Preuve,  Soulange-Bodin  , Trébuciiet,  etc.  Ou- 
vrage complet,  Paris,  1835-1844,  10  vol.  in-8,  chacun  de  700  pages, 
avec  1200  figures.  25  fr. 

DIACON.  Décomposition  de  la  lumière.  Montpellier,  1867,  in-8,  136  p. 

3fr. 

DHAGENDORFF.  Sur  la  recherche  des  substances  amères  dans  la 
bière,  par  le  docteur  Dragendorff,  professeur  à fUniversité  de  Dorpat. 
Bruxelles,  1874,  in-8  de  57  pages.  2 fr. 

DUQUESNEL  (H.).  De  l’aconitine  cristallisée  et  des  préparations  d’a- 
conit, étude  chimique  et  pharmacologique.  Paiis,  1872,  grand  in-8  de 
39  pages.  1 fr.  50 

DUTROCHET  (M.).  Reehet*chés  physiques  sur  la  force  épiploïque, 

1842-1843,  2 parties  avec  2 pl.  comprenant  63  hgures.  2 fr. 

ENGEL.  Contributions  à l’étude  des  glycocollcs  et  de  leurs  dérivés. 
Paris,  1875,  in-8,  de  48  pages.  1 fr.  50  c. 

— — La  série  grasse  et  la  série  aromatique,  comparaison  des  deux 
séries.  Paris,  1876.  In-8  de  112  pages.  2 fr.  50 

FOISSAC  De  la  météorologie  dans  ses  rapports  avec  la  science  de 
l’homme.  Paris,  1854,  2 vol.  in-8.  15  fr. 

GALETTI  et  JOUNIN.  De  l’électricité  en  général  et  de  ses  applications 
en  particulier  ; partie.  Paris,  1844,  in-8.  1 fr.  25 

GARRAN  DE  BALZAN.  Théorie  physique  de  l’Audition,  par  le  doc- 
teur L.-A.  Garran  de  Balzan.  Paris,  1876,  in-8  de  90  pages.  2 fr. 

GAUTIER.  La  sophistication  des  vins.  Coloration  artificielle  et  mouil- 
lage. Moyens  pratiques  de  reconnaître  la  fraude,  par  le  docteur  Arm. 
Gautier,  professeur  agrégé  à la  Faculté  de  médecine.  Paris,  1877,  1 vol. 
in-18  Jésus  de  200  pages.  2 fr.  50 

GAY.  Théorie  physique  de  la  phonation,  par  O.  Gay,  professeur  agrégé 
de  la  Faculté  de  médecine  de  Paris.  Paris,  1876,  in-8,  70  p.  1 fr.  50 

GIBOUX.  Le  microphone  ct  scs  applications  en  métlecine.  Paris,  1878, 
gr.  in-8,  40  pages  avec  figures  intercalées  dans  le  texte.  3 fr. 

GUÉRARD  (a.).  Lois  générales  de  la  chalcnr.  Paris,  1843,  in-4  de 
110  pages.  2 Ir. 
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GUIBOURT.  Histoire  naturelle  des  drogues  simples,  OU  COUTS  d’his- 
toire  naturelle,  professé  à l’École  supérieure  de  pharmacie  de  Paris,  par 
N.-J. -B.-G.  Guibourt,  professeur  à l’École  supérieure  de  pharmacie  de 
Paris,  membre  de  l’Académie  de  médecine.  Ouvrage  couronne  par  l’In- 
stitut (Académie  des  sciences).  7®  édition,  corrigée  et  augmentée,  par 
G.  Plancuon,  docteur  en  médecine  et  docteur  ès  sciences,  professeur  à 
l’École  supérieure  de  pharmacie  de  Paris.  Précédée  de  l’Éloge  de  Gui- 
hourt,  par  H.  Buignet,  professeur  à l’École  supérieure  de  pharmacie  de 
Paris.  A vol.  in-8,  avec  1077  figures  intercalées  dans  le  texte.  36  fr. 
Seul,  le  Traité  des  drogues  simples  de  MM.  Guibourt  et  Planchon  comprend  l’é- 
tude complète  des  drogues  â’origine  minérale,  à’ origine  végétale  et  â’ origine  animale  ‘ 
seul  il  répond  exactement  à son  titre  de  Cours  d’histoù'e  naturelle  professé  autrefois 
par  M.  Guibourt  et  aujourd’hui  par  M.  Planchon. 

Outre  les  détails  pratiques  de  détermination,  il  comprend  l’histoire  complète  de 
toutes  les  drogues  ; origine,  extraction,  caractères  physiques  et  chimiques,  prépara- 
tion, mode  d’emploi,  usages  phrannaceutiques  et  thérapeutiques,  falsifications,  etc.  ; 
il  embrasse  l’ensembl*  de  toutes  les  questions  qui  se  rattachent  à l’étude  de  la  matière 
médicale  et  satisfait  à tous  les  besoins  de  l’élève  et  du  praticien. 

GUIBOURT.  Manuel  légal  des  pliarinaciens  et  des  élèves  en  phar- 
maeie,  OU  Recueil  des  lois,  arrêtés,  règlements  et  instructions  concer- 
nant l’enseignement,  les  études  et  l’exercice  de  la  pharmacie,  et  com- 
prenant le  Programme  des  cours  de  l’École  de  pharmacie  de  Paris. 
Paris,  185^,  1 vol.  in-12  de  230  pages.  2 fr. 

GUIBOURT  (J. -B.)  et  HENRY  (N.-E).  Pharmacopée  raisonnée  ou 
Traité  de  piiarniaeie  pratique  et  théorique,  par  N.-E.  Henry  et  J. -B.  Gui- 
bourt, 3®  édition,  par  J. -B.  Guibourt.  Paris,  18ft7,  in-8  de  800  pages  à 
2 colonnes  avec  22  planches.  8 fr. 

HAUSSMANN  (N.  V.).  Des  suhsistanees  de  la  France,  du  blutage  et  du 
rendement  des  farines  et  de  la  composition  du  pain  de  munition.  Paris, 
18fi8,  in-8,  76  p.  (2  fr.).  75  c. 

HÉBERT  (L.).  De  Faction  de  la  chaleur  sur  les  composés  organiques. 

Paris,  1869,  in-8,  103  pages.  2 fi\ 

HERPIN  (J. -Ch.).  Recherches  économiques  sur  le  son  OU  l’écorce  du 
froment  et  des  autres  graines  céréales.  Paris,  1833,  in-18,  36  p.  1 fr. 

— Mémoire  sur  la  conservation  des  hlés,  dans  les  silos  souterrains. 

Paris,  1856,  in-8,  15  p.  1 fr. 

— De  l’avrolne  considérée  comme  substance  alimentaire  pour  l’homme. 

Paris,  1856,  in-8,  19  p.  1 fr. 

— Des  cau.ses  morales  de  l’insuffisance  et  la  surabondance  périodiques  de 
la  production  du  blé  en  France.  Cherbourg,  1860,  in-8,  A8  p.  1 fr.  50 

— Considérations  agricoles  sur  l’importation  des  hestiniix  étrangers 
en  France  et  sur  les  droits  d’entrée  à Paris.  Paris,  18fil,in-8,  20  p.  1 fr. 

- — De  la  graisse  des  vins,  2®  édition.  Paris,  1819,  in-8,  fiO  p.  1 fr.  25 
JE  ANNEE.  Formulaire  ofllcîiial  et  magistral  international  compre- 
nant environ  ZiOOO  formules  tirées  des  pharmacopées  légales  de  la 
France  et  de  l’étranger  ou  empruntées  à la  pratique  des  thérapeutistes 
et  des  pharmacolomstes,  avec  les  indications  thérapeutiques,  les  doses 
des  substances  simples  et  composées,  le  mode  d’administration,  l’emploi 
des  médicaments  nouveaux,  etc.;  suivi  d’un  mémorial  thérapeutique, 
par  le  docteur  J.  Jeannel,  pharmacien  inspecteur,  membre  du  Conseil 
de  santé  des  armées,  professeur  de  thérapeutique  et  de  matière  médi- 
cale à l’Université  catholique  de  Lille.  2®  édition  revue  et  mise  au  cou- 
rant des  progrès  de  la  thérapeutique.  Paris,  1876,  t vol.  in-18  de 
xxxvi-966  pages.  Cartonné.  6 fr. 
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JOLY  (V.-Ch.).  Traité  pratique  <1ei  ciiauffage,  de  la  ventilation  et  de 
la  distribution  des  eaux  dans  les  habitations  particulières.  2®  édition. 
Paris,  187/i,  1 vol.  grand  in-8  de  xii-ttlO  pages  avec  375  figures,  10  fr. 

LECOQ  (H.).  Éléments  de  géographie  physique  et  de  météoi’ologie. 
Paris,  1836,  in-8  avec  3 pl.  (9  l'r.).  3 fr. 

LEFORT.  Traité  de  ehiniic  hydrolngique  comprenant  des  notions  géné- 
rales d’hydrologie  et  l’analyse  chimique  des  eaux  douces  et  des  eaux  mi- 
nérales, par  J.  Lefort,  membre  de  l’Académie  de  médecine.  2*  édition, 
revue  et  augmentée.  Paris,  1873,  1 vol.  in-8  de  800  pages  avec  50  figures 
et  une  planche  chromologique.  12  fr. 

LEGRAND  (A. -A.).  Sur  l’eau  de  Seitz  et  la  fabrication  des  boissons 
gazeuses.  Aperçu  historique,  physiologique  et  médical.  Paris,  1861, 
in-12,  108  pages.  “ 75  c. 

LEREBOURS.  Description  des  uiieroseopes  achromatiques  simplifiés. 
Paris,  in-8  de  86  p.  avec  2 planches.  2 fr. 

LIEBIG  (G.).  Manuel  pour  l’anal^'se  des  substances  organiques,  suivi 
de  l’examen  critique  des  procédés  et  des  résultats  de  l’analyse  élémen- 
taire des  corps  organiques,  par  F.-V.  Raspail.  Paris,  1838,  in-8,  avec 
figures  (3  fr.  50).  1 fr. 

LONGCHAMP.  Sur  les  produits  de  la  combustion  du  soufre,  Sur  Ics 

combinaisons  de  l’oxygène  avec  le  radical  du  chlore.  Paris,  1833,  in-8, 
36  pages.  1 fr.  25 

MAISSIAT.  Études  de  physique  animale.  Paris,  18ti3,  in-8  de  276  pages 
avec  3 planches  et  un  tableau.  10  fr. 

MATTEUCCI  (G.).  Traité  des  phénomènes  électro-physiologiques  des 
animaux,  suivi  d’études  anatomiques  sur  le  système  nerveux  et  sur  l’or- 
gane électrique  de  la  torpille,  par  P.  Savi.  Paris,  1 8kU,  in-8  avec  6 pl.  k fr. 

MELLONI  (Macédoine).  Rapport  sur  le  daguerréotype.  Traduction  de 
M.  Al.  Donné.  Paris,  18^i0,  in-8,  viii-111  pages.  2 fr. 

MIGË  (L.).  Rapport  méthodique  sur  les  progrès  de  la  chimie  orga- 
nique, par  L.  MicÉ,  professeur  à l’École  de  médecine  de  Bordeaux,  etc. 
Paris,  1869, 1 vol.  gr.  in-8  de  littô  pages.  6 fr. 

— De  la  notation  atomique  et  de  sa  comparaison  avec  la  notation  en 

équivalents.  Paris,  1871,  1 vol.  gr.  in-8  de  70  pages.  1 fr.  50 

MILLON  (E.).  Éléments  de  chimie  organique,  comprenant  les  appli- 
cations de  cette  science  à la  physiologie  animale.  Paris,  18^5-1868, 
2 vol.  in-8  (1  Sfr. ).  3 fr. 

MILLON  (E.).  Reeherches  chimiques  sur  le  mercure  et  sur  les  consti- 
tutions salines.  Paris,  18t;6,  in-8  (2  fr.  50).  50  c. 

— Sa  xic,  ses  travaux  de  chimie  et  ses  études  économiques  et  agricoles 

sur  l’Algérie.  Paris,  1870,  1 vol.  gr.  in-8  de  327  pages,  avec  le  portrait 
de  Millon.  7 fr. 

MILLON  (E.)  et  REISET.  Annuaire  de  chimie,  comprenant  les  appli- 
cations de  cette  science  à la  médecine  et  à la  pharmacie,  ou  Répertoire 
des  découvertes  et  des  nouveaux  travaux  en  chimie  faits  dans  les  diverses 
parties  de  l’Europe,  par  E.  Millon  et  J.  Reiset.  Avec  la  collahoràlion  de 
MM.  rioEFER  et  J.  Nicklés.  Paris,  18Zi5-1851,  7 vol.  in-8  (52  fr.  50).  7 fr. 

— Séparément  les  années  iSlx5,  18ti6,  18t;7,  chaque  volume.  1 fr.  50 

MOITESSIER.  La  photographie  appliquée  aux  recherches  micrographi- 
ques, par  A.  Moitessier,  professeur  à la  faculté  de  médecine  de  Montpellier. 
Paris,  1866,  in-18  de  366  p.  avecèl  fig.  et  3 pl.  photographiques.  7 fr. 


ENVOI  FRANCO  CONTRE  UN  MANDAT  SUR  LA  POSTE. 


LIBRAIRIE  J. -B.  BAILLIÈRE  ET  FILS,  19,  RUE  HAUTEFEUILLE.  7 


— RecBicrolios  sur  la  salicine  et  les  coiiiposés  salicyliques.  Montpellier, 

1HÜ4,  in-^i  de  78  pages.  2 fr.  50 

— Ueclicrches  sur  la  dilatation  du  soufre.  Montpellier,  186/;,  in-4  de 

32  pages  avec  1 planche.  2 fr. 

— Oe  l’emploi  de  la  lumière  polarisée  dans  l’exanicn  microscopique 
des  farines.  Paris,  1866, "gr.  in-8,  2à  pages,  avec  1 planche.  2 fr. 

ORFILA  (Â.-F.).  De  la  chaleur  dans  les  phénomènes  chimiques.  Paris, 
1853,  in-li  de  lüü  pages.  1 fr.  50 

PARISEL  (F.).  De  l’acide  piiénique  au  point  de  vuc  pharmaceutique. 
Paris,  1866,  in-lj,  liü  p.  1 fr.  50 

PIESSE.  Des  odeurs,  des  parfums  et  des  cosmétiques,  histoire  natu- 
relle, composition  chimique,  préparation,  recettes,  industrie,  effets  phy- 
siologiques et  hygiène  des  poudres,  vinaigres,  denlifiices,  pommades, 
fards,  savons,  eaux  aromatiques,  essences,  infusions,  teintures,  alcoolats, 
sachets,  etc.,  par  S.  Piesse,  chimiste  parfumeur  à Londres.  Seconde  édi- 
tion française  avec  le  concours  de  MM.  F.  Chardin  IIadancourt  et  Henri 
Massignon.  Paris,  1877, 1 vol.  in-18  Jésus  de  580  pages,  avec  92  fig.  7 fr. 

rOGGIALE.  Traité  d’analyse  ciiimique  par  la  méthode  des  volumes, 
comprenant  l’analyse  des  gaz  et  des  métaux,  la  chlorométrie,  la  sulfhy- 
drométrie,  l’acidimétrie,  l’alcalimétrie,  la  saccharimétrie , etc.,  par 
A. -B.  PoGGiALE,  professeur  de  chimie  à l’École  de  médecine  militaire  du 
Val-de-Gràce,  pharmacien  en  chef  de  l’hôpital,  membre  de  l’Académie 
de  médecine,  etc.  Paris,  1858,  in-8  de  606  pages  avec  171  figures.  9 fr. 

PRUNIER.  Théorie  physique  de  lu  calorification  , par  le  D''  L.  Pru- 
nier, pharm.  des  hôpitaux.  Paris,  1876,  in-8  de  130  p.,  avec  11  fig.  3 fr. 

— Étude  chiiikique  et  thérapeutique  sur  les  glycérines.  Paris,  1875, 

in-8  de  61  pages.  2 fr. 

QUETELET  (Ad.),  météorologie  de  la  Belgique,  comparée  à celle  du 
globe.  Paris,  1867,  1 vol.  in-8  de  505  pages  avec  figures.  10  fr. 

RASPAIL.  Rlouveau  système  de  chimie  organique,  fondé  SUr  les  nou- 
velles méthodes  d’observations,  précédé  d’un  'fraité  complet  sur  fart 
d’observer  et  de  manipuler  en  grand  et  en  petit  dans  le  laboratoire  et  sur 
le  porte-objet  du  microscope,  parF.-Y.  Raspail.  2®  édition.  Paris,  1838, 
3 vol.  in-8  et  atlas  in-4  de  20  planches.  30  fr. 

REISET  (J.).  Recherches  pratiques  et  expérimentales  sur  l’agro- 
nomie. Paris,  1863,  in-8,  252  p.  avec  6 pl.  6 fr. 

REVEIL  (O.).  Formulaire  raisonné  des  médicaments  nouveaux  et 
des  médications  nouvelles,  suivi  de  notions  sur  faéi’othérapie,  f hy- 
drothérapie, l’électrothérapie,  la  kinésithérapie  et  l’hydrologie  médicale, 
par  O.  Réveil,  pharmacien  en  chef  de  f hôpital  des  Enfants,  agrégé  à la 
Faculté  de  médecine  et  à l’Ecole  de  pharmacie.  2®  édition,  l'aris,  1865, 
1 vol.  in-18  Jésus,  xii-696  pages,  avec  ô8  figures.  6 fr. 

— • Des  cosmétiques  au  point  de  vue  dc  fhygiène  et  de  la  police  médi- 
cale. In-8.  1 fr.  50 

— Du  lait.  Paris,  1856,  in-8,  140  pages.  2 fr.  50 

ROBIN  (Ch.).  Traité  du  microscope  et  des  injections,  de  leur  emploi, 
de  leurs  applications  à l’étude  des  injections,  à l’anatomie  humaine  et 
comparée,  à la  pathologie  médico-chirurgicale,  à fliistoire  naturelle 
animale  et  végétale,  et  à l’économie  agricole,  par  Ch.  Robin,  professeur 
à la  Faculté  de  médecine  de  Paris,  membre  de  l’Institut.  2®  édition. 
Paris,  1877,  1 vol.  in-8,  1110  pages  avec  336  fig.  et  3 pl.  cart.  20  fr. 

— Iflénioirc  sur  les  objets  qui  peuvent  être  conservés  en  préparations 
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microscopiques,  transparentes  et  opaques,  Pai’is,  1856,  in-8,  64  pages 
avec  fig.  2 fr. 

ROBIN  (Ch.)  et  VERDEIL.  Traité  de  chimie  anatomitiue  et  {ihyslolo- 
gique,  normale  et  pathologique,  ou  des  principes  immédiats  normaux  et 
morbides  qui  constituent  le  corps  de  l’homme  et  des  mammifères,  par 
Ch.  Robin  et  F.  Verdeil.  Paris,  1853,  3 vol.  in-8,  avec  atlas  de  45  pl.  en 
partie  coloriées.  36  fr. 

ROBIN  (Édouard).  Compendio  de  fliosofla  quimica  0 de  quimica  general 
experimental  y razonada  : I.  Leges  que  regen  las  propiedales  fisicas. 
Santa-Cruz  de  Tenerife,  1865,  in-8,  286  pages.  12  fr. 

SCOUTETTEN  (H.).  De  l’électricité  considérée  comme  une  cause  prin- 
cipale de  l’action  des  eaux  minérales  sur  l’organisme.  Paris,  186^,  1 vol. 
in-8  de  420  pages.  6 fr. 

— Évolution  médicale,  OU  de  l’électricitc  du  sang  chez  les  animaux 

vivants.  Metz,  1870,  in-8  de  105  pages.  2 fr,  50 

SESTIER.  De  la  foudre,  de  ses  formes  et  de  ses  effets  sur  l’homme,  les 
animaux,  les  végétaux  et  les  corps  bi-uts,  des  moyens  de  s’en  préserver  et 
des  paratonnerres,  par  F.  Sestier,  prof,  agrégé  de  la  Faculté  de  méde- 
cine; rédigé  sur  les  documents  laissés  par  M.  Sestier  et  complété  par 
C.  Méhu,  pharm.  de  l’hôpital  Necker.  Paris,  1866,  2 vol.  in-8.  15  fr. 

SOUBEIRAN.  rVouvcau  Dictionnaire  des  falsiQcations  et  des  altéra- 
tions des  aliments,  des  médicaments  et  de  quelques  produits  employés 
dans  les  arts,  l’industrie  et  l’économie  domestique;  exposé  des  moyens 
scientifiques  et  pratiques  d’en  reconnaître  le  degré  de  pureté,  l’état  de 
conservation,  de  constater  les  fraudes  dont  ils  sont  l’objet,  par  J.  Léon 
SouBEiRAN,  professeur  à l’École  supérieure  de  pharmacie  de  Montpellier. 
Paris,  1874,  1 beau  vol.  gr.  in-8  de  640  p.  avec  218  fig.  Cart,  la  fr. 

THELMIER.  Des  acci<lcnts  dans  les  laboratoires  de  chimie,  par  le 
docteur  J. -A.  Tiielmier  (Tholomier).  Paris,  1866,  in-8,  76  pages.  2 fr. 

VAN  ASSCHE  (F.).  Des  ISueres,  théorie  moléculaire  de  leurs  fonctions. 
Paris,  1878,  gr.  in-8  de  102  pages.  3 fr. 

VIOLETTE.  Emploi  des  capsules  enfumées  dans  l’analyse  chimique. 
Lille,  1857,  in-8  de  6 p.  avec  une  planche.  50  c. 

WALFERDIN.  Échelles  thermométriques  aujourd’hui  en  usage.  Abais- 
sement du  zéro  de  l’échelle  centigrade.  Paris,  1855,  in-4  de  20  p.  1 fr. 

WURTZ.  Mémoire  sur  les  ammoniaques  composées,  par  C. -A.  WuRTZ, 
prof,  à la  Faculté  de  médecine  de  Paris.  Paris,  1851,  in-4  de  68  p.  3 fr. 

— De  l’insalubrité  des  résidus  provenant  des  distilleries,  et  SUr  les 

moyens  proposés  pour  y remédier.  Paris,  1859,  in-8.  1 fr.  25 

ZIEGLER  (Martin).  Atonicité  et  zoïcité,  applications  physiques,  phy- 
siologiques et  médicales.  Paris,  187fi,  in-12  de  180  p.  avec  pl.  3 fr.  50 


TRAITÉ  ÉLÉMENTAIRE  DE  PHYSIOÜE  MÉDICALE 


Par  le  docteur  W.  WP IV DT 

Professeur  à l’Universitc  de  Heidelberg' 

Traduit  avec  de  nombreuses  additions 


Par  le  docteur  Perdinand  IMOIVOYER 

Professeur  agrégé  do  pliysiquc  médicale  à la  Faculté  de  médecine  de  Nancy 

Paris,  1871,  1 vol.  de  70/t  pages  avec  396  figures,  y compris  une  planche  en 

chromolithographie.  — 12  fr. 


PAIUS.  — IMPIUMEIUE  DE  E.  MARTINET,  RUE  MIGNON  2. 
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nin  LIOTIIÈQUE  DU  MÉDECIN  DE  LA  MARINE 

AroliÎTes  «le  intMlecine  iiaTalc,  rédigées  sous  la  surveillance  de  l’Inspection  gé- 
nérale du  service  de  santé  do  la  marine.  Directeur  de  la  rédaction,  M.  Le  Doy  de 
Méricourt.  Paraissant  mensuellement  par  numéros  de  80  pages,  et  formant  cliaquo 
année  2 vol.  in-8.  — Les  tomes  1 Ji  XXVIII  (18G4-77)  sont  en  vente, 
l'rix  de  l’abonnement  annuel  pour  Paris 12  fr. 

— Pour  les  départements 14  fr. 

— Pour  l’union  postale lo  fr. 

— Pour  les  autres  pays,  d'après  les  tarifs  de  la  convention  postale. 
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VOICI  LE  BUT,  l’esPUIT  ET  LA  FORME  DU  NOUVEAU  DICTIONNAIRE 

Son  but.  C’est  de  rendre  service  à tous  les  praticiens  qui  ne  peuvent  se 
livrer  à de  longues  recherches,  faute  de  temps  ou  faute  delivres,  et  qui  ont 
besoin  de  trouver  réunis  et  comme  élaborés  tous  les  faits  qu’il  leur  importe 
de  connaître  bien;  c’est  de  leur  offrir  une  exposition,  une  description  dé- 
taillée et  proportionnée  à la  nature  du  sujet  et  à son  rang  légitime  dans 
l’ensemble  et  la  subordination  des  sciences  médicales. 

Son  esprit  et  sa  forme.  Le  Nouveau  Dictionnaire  est  une  analyse  des  tra- 
vaux des  maîtres  français  et  étrangers,  empreinte  d’un  esprit  de  critique 
éclairé  et  élevé  ; c’est  souvent  un  livre  neuf,  par  la  publication  de  matériaux 
inédits  qui,  mis  en  œuvre  par  des  hommes  spéciaux,  ajoutent  de  l'origina- 
lité à la  valeur  encyclopédique  de  l’ouvrage;  enfin  c’est  surtout  un  livre 
pratique.  Les  auteurs  ont  présent  à l’esprit  qu’ils  écrivent  pour  des  pra- 
ticiens, en  profitant  de  ce  que  l’observation  a pu  recueillir  de  véritablement 
applicable  : tout  ce  qui  tient  à la  pratique  de  l’art,  tout  ce  qui  peut  con- 
tribuer à rendre  les  opérations  de  la  thérapeutique  médicale  et  chirurgi- 
cale plus  sûres  et  plus  faciles,  y est  l’objet  de  développements  étendus. 
C’est  dans  cet  esprit  pratique  qu’y  sont  présentées  des  notions  de  physio- 
logie, d’histoire  naturelle,  de  chimie  et  de  pharmacologie.  Aucune  des 
branches  des  connaissances  médicales  n’est  donc  négligée. 

Nous  avons  adopté  le  système  des  monographies,  et  nous  avons  exposé 
dans  un  seul  chapitre,  divisé  en  plusieurs  articles,  les  diverses  parties  d’une 
môme  question,  sans  nous  préoccuper  de  l’ordre  alphabétique.  Nous  avons 
décrit  au  mot  cœur,  au  mot  estomac,  au  mot  foie,  presque  toutes  les  ma- 
ladies dont  ces  organes  sont  le  siège  ; nous  avons  rapporté  au  mot  sen- 
sibilité toutes  les  altérations  morbides  de  cette  fonction,  et  nous  avons 
réservé  pour  le  mot  fièvre,  non-seulement  l’étude  de  la  fièvre  en  général, 
mais  aussi  celle  des  diverses  espèces  de  pyrexies.  C’est  ainsi  qu’à  propos 
d’un  organe  ou  d’une  région,  l’auteur  décrit  l’anatomie  chirurgicale,  les 
anomalies  anatomiques  et  prépare  le  lecteur  à lire  avec  fruit  l’exposé  des 
diverses  lésions. 

Ce  qui  constitue  une  innovation  importante,  c’est  l’addition  de  figures 
dessinées  et  gravées  sur  bois  et  intercalées  dans  le  texte  : premier  exemple 
de  l’iconographie  appliquée  à un  répertoire  encyclopédique  des  connais- 
sances médicales.  L’utilité  des  représentations  figurées  dans  l’élude  des 
sciences  est  évidente  : la  description  la  plus  complète  d’un  objet  ne  saurait 
valoir  le  commentaire  lumineux  de  son  image,  qui  simplifie  et  facilite 
l’exposition,  qu’il  s’agisse  de  médecine  opératoire,  d’anatomie  chirurgicale, 
d’anatomie  pathologique,  d’appareils,  d’instruments,  de  physiologie,  etc. 

La  publication  d’un  Dictionnaire  de  Médecine  et  de  Chirurgie  réclamait  la  coopé- 
ration d’une  association  de  médecins  et  de  chirurgiens  dont  le  nombre  fût  assez  con- 
sidérable pour  que  chacun  pût  y traiter  des  objets  habituels  de  ses  recherches. 

Lorsqu’une  publication  est  aussi  avancée,  le  mieux  est  de  signaler  quelques-uns 
des  articles  avec  le  nom  des  auteurs  qui  les  ont  rédigés.  Ils  sont  placés  à la  fête  de 
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la  pratique  dans  les  grands  hôpitaux  de' Paris,  de  Strasbourg,  de  Bordeaux,  etc., 
ou  de  l’enseignement  dans  les  Facultés  et  les  Écoles  secondaires  de  médecine. 
C’est  de  ces  efforts  réunis  qu’est  sorti  le  Nouveau  Dictionnaire  de  Médecine  et  de 
Chirurgie  pratiques^  si  favorablement  jugé  dans  la  presse  médicale. 

En  rendant  compte  des  volumes  parus,  le  rédacteur  en  chef  de  V Union  médi- 
cale^ M.  Amédée  Latour,  membre  de  l’Académie  de  médecine,  qualifiait  le  Dic- 
tionnaire de  « publication  sérieuse,  à laquelle  collabore  l’élite  de  nos  confrères 
« de  Paris  et  des  départements,  expression  fidèle  de  l’état  de  la  science  et  de  l’art 
« à une  époque  donnée  et  par  toute  une  génération.  Là  se  trouvent  précisément 
« le  caractère  et  l’utilité  du  Dictionnaire,  et  par  là  s’explique  son  succès.  » 

Après  avoir  signalé  quelques  articles,  M,  Latour  ajoute  : « Ces  monographies 
« alphabétiques  sont  rédigées  avec  concision,  présentent  fidèlement  l’état  de  la 
« science,  rappellent  succinctement  le  passé  et  indiquent  une  bibliographie 
« suffisante. 

« Tels  sont  les  caractères  estimables  du  Dictionnaire  édité  par  J.  B.  Baillière 
« et  qui  lui  ont  assuré  dès  le  début  un  succès  qui  va  toujours  croissant. 

M Amédée  LATOUR.  » 
{Union  médicale,  1870.) 

Le  Nouveau  Dictionnaire  de  Médecine  et  de  Chirurgie  pratiques  se  composera 
d’environ  30  volumes  grand  in-8  cavalier,  de  800  pages.  Prix  de  chaque  vo- 
lume, 10  fr. 

Les  tomes  P''  à XXVII  sont  en  vente,  et  les  volumes  suivants  se  succéderont 
sans  interruption  de  quatre  mois  en  quatre  mois. 

Les  volumes  sont  envoyés  franco  par  la  poste,  aussitôt  leur  publication,  aux 
souscripteurs  des  départements,  sans  augmentation  sur  le  prix  fixé. 
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VADE-MECUM  DU  PRATICIEN 

Par  A.  CORlilEU 

Docteur  en  médecine,  lauréat  de  l’Académie  de  médecine 
TROISIÈME  ÉDITION,  REVUE,  COBRIGÉE  ET  AUGMENTÉE 
1877  , 1 vol.  in-18  Jésus  de  viii-466  pages,  avec  418  figures.  Cartonné,  6tr, 
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xVNATOMIE  ET  PHYSIOLOGIE  CELLULAIRES 

ou  des  cellules  animales  et  végétales, 
du  protoplasma  et  des  éléments  normaux  et  pathologiques  qui  en  dérivent. 

Par  Ch.  ROBl!\ 

Professeur  d’histologie  à la  Faculté  de  médecine  de  Paris,  membre  de  l’Institut 
et  de  l’Académie  de  médecine. 

Paris,  1873,  1 vol.  in-8  de  xxxviii-640  pages  avec  83  figures.  Cartonné  ; 16  fr. 


TRAITÉ  DU  MICROSCOPE  ET  DES  INJECTIONS 

DE  LEUR  EMPLOI 

De  leurs  applications  à l'anatomie  humaine  et  comparée, 
à la  pathologie  médico-chirurgicale, 
à l'histoire  naturelle  animale  et  végétale  et  à l'économie  agricole, 

Par  en.  ROBllV 

Deuxième  édition  revue  et  augmentée 
1877,  1 vol.  in-8  de  1100  pages,  avec  336  figures  et  3 planches. 

Cartonné  : 20  fr. 


LEÇONS  SUR  LES  HUMEURS  NORMALES  ET  MORBIDES 

DU  CORPS  DE  L’HOMME 

professées  à la  Faculté  de  médecine  de  Paris 

Par  GH.  ROBIN 
Seconde  édition,  corrigée  et  augmentée. 

Paris,  1874.  1 vol.  in-8  de  1008  pages,  avec  fig.  Cartonné  : 18  fr. 


ROBIN  (Ch.).  Mémoire  sur  le  (léTeloppeiiient  embryogénique  des  hirudi- 
nées.  1876,  in-4,  472  pages  avec  19  planches  lithographiées.  20  fr. 

— Mémoire  sur  révolution  do  la  notocorde,  des  cavités  des  disques  interver- 
tébraux et  de  leur  contenu  gélatineux.  In-4  de  212  pages,  avec  12  pl.  12  fr. 

— nisfoire  naturelle  des  végétaux  parasites  qui  croissent  sur  l’homme  et  les 
animaux  vivants.  In-8  de  700  pages,  avec  atlas  de  15  pl.  en  partie  coloriées.  16  fr. 

— Programme  du  cours  d’histologie  professé  à la  Faculté  de  médecine  de  Paris. 
Deuxième  édition,  revue  et  développée,  Paris,  1870,  in-8  de  xl-416  pages.  6 fr. 

— Mémoire  sur  les  objets  qui  peuvent  être  conservés  en  préparations 

microscopiques,  transparentes  et  opaques.  Paris,  1856,  in-8.  2 fr. 

— .Mémoire  contenant  la  description  nnatomo-pathologiquo  des  diverses 
espèces  de  cataractes  capsulaires  et  lenticulaires.  Paris,  1859,  in-4  de  62  p.  2 Ir. 

— Mémoire  sur  les  modifications  de  la  muqueuse  utérine  pendant  et  après 

la  grossesse.  Paris,  1861,  in-4  avec  5 planches  lithogr.  4 fr.  50 

ROBIN  (Ch.)  et  VERDEIL.  Traité  de  chimie  anatomique  et  physiologique, 
normale  et  pathologique,  ou  des  principes  immédiats  normaux  et  morbides  qui  con- 
stituent le  corps  de  l’homme  et  des  mammifères.  3 forts  volumes  in-8,  avec  atlas  de 
46  planches  en  partie  coloriées.  36  fr. 
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MÉCANISME  DE  LA  PHYSIONOMIE  HUMAINE 

ou  ANALYSE  ÉLECTRO-PHYSIOLOGIQUE 

DE  L’EXPRESSION  UES  PASSIONS 

Par  lo  docteur  G. -.U  (do  Uoulogno) 

Deuxième  édition. 

Paris,  1876,  1 vol.  gr.  in-8  de  xii-264  pages,  avec  9 planches  photographiées 
représentant  144  figures  et  un  frontispice.  — 20  fr. 

— Le  môme,  édition  de  luxe.  2“  édition.  Paris,  1876,  1 vol.  gr.  in-8  de  xii-264  pages, 

avec  atlas  composé  de  82  planches  photographiées  et  de  9 planches  représentant 
144  figures  et  un  trontispice.  Ensemble,  2 vol.  in-8,  cartonnés.  68  fr. 

— Le  même,  grande  édition  in-folio,  dont  il  ne  reste  que  peu  d’exemplaires,  formanj 

84  pages  de  texte  in-folio  à 2 colonnes,  et  82  planches  tirées  d’après  les  clichés 
primitifs,  dont  ll\  sur  plaques  normales,  représentant  l’ensemble  des  expériences 
électro-physiologiques.  200  fr. 

DÜCHENNE  [de  Boulogne]  (G. -B.).  Oe  PélcctrEt^ation  localisée  et  de  son  application 
à la  pathologie  et  à la  thérapeutique  par  courants  galvaniques  interrompus  et  continus. 
3®  édition.  Paris,  1872,  1 vol.  in-8  de  xil-1120  pages,  avec  255  fig.  et  3 planches 
noires  et  coloriées.  18  fr. 

— Physiologie  «les  nioiiveinents  démontrée  à l’aide  de  l’expérimentation  élec- 

trique et  applicable  à l’étude  des  paralysies  et  des  déformations,  Paris,  1867,  1 vol. 
in-8  de  xvi-872  pages,  avec  101  fig.  14  fr. 

— .%natoniie  microscopique  du  système  nerveux.  Recherches  à l’aide  de  la 

photo- autographie  sur  pierre  ou  sur  zinc.  Paris,  1868,  gr.  in-8,  14  pages,  avec 
4 planches,  3 fr. 

— Vu  pied  plat  valgus  par  paralysie  du  long  péronier  latéral,  et  du  pied  creux  valgus 

par  contracture  du  long  péronier  latéral.  Paris,  1860,  in-4,  42  pages.  2 fr. 

BEALE.  Ve  riirine,  des  «lépôts  urinaires  et  «les  calculs,  de  leur  composition 
chimique,  de  leurs  caractères  physiologiques  et  pathologiques  et  des  indications  thé- 
rapeutiques qu’ils  fournissent  dans  le  traitement  des  maladies,  traduit  par  les  docteurs 
Auguste  Ollivieret  Georges  Bergeron.  1 v.  in-18  Jésus  de  540  p.,  avec  136  fig.  7 fr. 

BIMAR  (A.).  Structure  des  ganglions  nerveux.  Anatomie  et  physiologie.  Paris, 
1878,  in-8,  68  pages.  2 fr. 

BIOT  (G.).  Ktude  clinique  et  expérimcn(«ile  sur  la  respiration  de  Clieyue- 
fSitokes.  Paris,  1878,  gr.  in-8  de  96  pages.  3 fr. 

— Contribution  à l'étude  du  phénomène  respiratoire  de  Cheyne-StoUes. 

Grand  in-8,  23  pages.  1 fr. 

BOUCHÜT.  i.a  Vie  et  ses  attributs,  dans  leurs  rapports  avec  la  philosophie  et  la 
médecine.  2®  édition.  Paris,  1876,  in-18  Jésus,  450  pages.  4 fr.  50 

BYASSON  (Henri).  Ves  matières  amylacées  et  sucrées,  leur  rôle  dans  l'écono- 
mie. Paris,  1873,  gr.  in-8  de  112  pages.  2 fr.  50 

CARIAT  (O.).  Cristallin,  anatomie  et  développement,  usages  et  régénération,  Paris, 
1876,  in-8  de  80  pages,  avec  2 planches.  2 fr.  50 

— Étu«ie  sur  l'anatomie  normale  et  les  tumeurs  du  sein  chez  la 

femme.  Paris,  1876,  in-8  de  60  pages,  avec  3 pl.  et  20  fig.  lithog.  2 fr.  50 

GARRIEU.  Ve  la  fatigue  et  de  son  influence  pathologique.  Paris,  1878,  grand  in-8, 
132  pages.  3 fr. 

eUFFER.  Recherches  clini«|iies  et  expérimentales  sur  les  altérations  du 
sang  dans  l’urémie,  et  sur  la  palhogénie  des  accidents  urémiques.  De  la  respiration 
de  Cheyne-Stokes  dans  l’urémie.  Paris,  1878,  gr.  in-8,  80  pages.  2 fr. 

DALTON.  Physiologie  et  hygiène  des  écoles,  des  collèges  et  des  familles,  par 
J. -G.  Dalton,  professeur  au  Collège  des  médecins  et  des  chirurgiens  de  [New-York. 
Paris,  1870,  1 vol.  in-18  Jésus  de  536  pages,  avec  68  fig.  4 fr. 

DONNÉ  (A.).  Cours  de  microscopie  complémentaire  des  études  médicales,  anatomie 
microscopique  et  physiologique  des  fluides  de  l’économie.  In-8  de  550  p.  7 fr.  50 

DONNÉ  (A.)  et  FOUCAULT  (L.).  vtlas  «lu  c«»urs  de  microscopie,  exécuté  d’après 
nature  au  microscope  daguerréotype,  par  le  docteur  A.  Donné  et  L.  Foucault.  1 vol. 
in-folio  de  20  planches  gravées,  avec  un  texte  descriptif.  50  fr. 
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DECLOS  (F.).l,a  VIO.  çu'cs-tuï  l*’où  vicns-tu?  Oiivas-tn?  In-12  de  204  p.  2 fr. 
DUTROCHET.  Mémoires  pour  servir  ik  l'histoire  anatomique  et  physlolo- 
i;lquo  des  végétaux  et  des  animaux.  Paris,  1837,  2 vol.  in-8,  avec  atlas  de 
30  planches.  6 fr. 

DUVAL  (Jules).  Physiologie  expérimentale  sur  la  genèse  et  les  ferments 
figurés.  Paris,  1878,  in-8,  160  pages.  3 fr. 

DUVAL  (Mathias).  Précis  de*  technique  microscopique  et  histologique,  ou 
introduction  pratique  à l’anatomie  générale,  par  le  docteur  Mathias  Duval,  professeur 
agrégé  à la  Faculté  de  médecine  de  Paris,  professeur  d’anatomie  à l’École  des  beaux- 
arts,  avec  uneintrod.  parle  prof.  Ch.  Robin.  1 vol.  in-18  Jésus,  avec  43  fig.  4 fr. 

FLOURENS  (P.).  Recherches  expérimentales  sur  les  fonctions  et  les  pro- 
priétés du  système  nerveux  dans  les  animaux  vertébrés.  2®  édition.  Paris,  1841, 
in-8.  3 fr. 

— Cours  de  physiologie  comparée.  De  l’ontologie  ou  étnde  des  êtres.  Paris,  1856. 

ln-8.  1 fr.  50 

— Mémoires  d’anatomie  et  de  physiologie  comparées,  contenant  des  recher- 

ches sur  ; 1°  les  lois  de  la  symétrie  dans  le  Règne  animal;  2“  le  mécanisme  de  la 
rumination;  3®  le  mécanisme  de  la  respiration  des  Poissons;  4®  les  rapports  des  ex- 
trémités antérieures  et  postérieures  dans  l’Homme,  les  Quadrupèdes  et  les  Oiseaux. 
Paris,  1844,  gr.  in-4  avec  8 planches  coloriées.  9 fr. 

— Théorie  expérimentale  de  la  formation  des  os.  Paris,  1847,  in-8,  avec 

7 planches  n.  et  col..  3 fr.  50 

— Anatomie  générale  do  la  peau  et  des  membranes  muqueuses.  1843,  iii-4, 

104  pages,  avec  6 planches  coloriées.  6 fr, 

— Recherches  sur  le  dévc'oppement  des  os  et  des  dents.  1841,  in-4.  146  p.^ 

avec  12  pl.  col.  10  fr. 

GIBOUX.  i.e  microphone  et  ses  applications  en  médecine.  Paris,  1878,  in-8,  48  pages, 
avec  fig.  intercalées  dans  le  texte.  3 fr. 

HANNOVER  (A.),  ca  Rétine  de  l’homme  et  des  vertébrés,  mémoire  histologi- 
que et  physiologique.  1876,  in-4,  214  pages  avec  6 pl.  gravées.  25  fr. 

HUXLEY  (Th.).  Eléments  d’anatomie  comparée  des  animaux  vertébrés,  tra- 
duit de  l’anglais,  revu  par  l’auteur  et  précédé  d’une  préface  par  Ch  Rorin.  Paris, 
1875,  1 vol.  in-18  Jésus  de  vni-530  pages,  avec  122  figures.  6 fr. 

— Tes  sciences  naturelles  et  les  problèmes  qu'elles  font  surgir  [Lay 

Sermons),  édition  française  publiée  avec  le  concours  de  l’auteur  et  accompagnée 
d’une  préface  nouvelle.  Paris,  1877.  1 vol.  in-18  Jésus  de  500  pages.  4 fr. 

KUSS  et  DUVAL  (Mathias).  Cours  de  physiologie,  d’après  l’enseignement  du  professeur 
KüSS.  Troisième  édition,  1876. 1 vol.  in -18de  vlti-624  pages,  avec  152  fig.  Cart.  7 fr. 
LABADIE-LAGR.AVE.  uu  froid  en  thérapeutique.  Paris,  1878,  gr.  in-8,  284  pages, 
avec  26  planches  de  tracés  de  température,  et  figures.  6 fr. 

LANNEGRACE  (Paul).  Terminaisons  nerveuses  dans  les  muscles  de  la  langue 
et  dans  sa  membrane  muqueuse.  Paris,  1878,  in-8,  88  pages.  2 fr.  50 

LEBLOIS  (P.).  I.a  vie  et  le  moi.  Paris,  1878,  in-18,  72  pages.  2 fr. 

LEGROS.  Mes  nerfs  vaso>motcurs.  Paris,  1873.  1 vol.  in-8  de  112  pages.  2 fr.  50 
MANDL  (L.).  Anatomie  microscopique,  par  le  docteur  L.  Mande.  Ouvrage  complet. 
Paris,  1838-1857,  2 volumes  in-folio  avec  92  planches.  200  fr. 

Le  tome  I",  comprenant  I’Histologie,  est  divisé  en  deux  séries  : Tissus  et  organes.  Liquides  or- 
ganiques, est  complet  en  26  livraisons,  avec  52  planches. 

Le  tome  II,  comprenant  I’Histogenèse,  ou  Recherches  sur  le  développement,  l’accroissement  et  la 
reproduction  des  éléments  microscopiques,  des  tissus  et  des  liquides  organiques  dans  l’œuf,  l’embryon 
et  les  animaux  adultes,  est  complet  en  20  livraisons,  avec  40  planches. 

Séparément  les  livraisons  10  à 26  du  tome  I". 

Prix  de  chaque  livraison,  composée  de  5 feuilles  de  texte  et  2 planches.  Prix  de  la  livraison.  5 fr. 
MEYER  (P.).  KtiidcH  hi»4tologiqucH  sur  le  labyrinthe  membraneux  et  plus  spéciale 
ment  sur  le  limaçon.  1876,  192  p.,  avec  5 planches  coloriées.  10  fr 

MOITESSIER  (A.).  I.a  photographie  appliquée  aux  recherche»*  micrographi 
que».  Paris,  1867,  1 vol.  in-18  Jésus,  340  pages,  avec  30  figures  et  3 planche 
photographiées.  7 fr. 

MULLER.  Manuel  de  physiologie,  par  J.  Muller,  traduit  de  l’allemand  par  A.-J-L. 
Jourdan,  1®  édition,  par  E.  Littré,  avec  320  fig.,  et  de  4 pl.  2 vol.  gr.  in-8.  20  fr. 
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PATRIGEON  (G.).  Recherche!^  sur  le  nombre  des  globales  rouges  et  blancst 
du  snng  <\  l’état  physiologique  (chez  l’adulte)  et  dans  un  certain  nombre  de  ma-- 
ladies  chroniques.  In-8  de  100  pages,  avec  20  pl.  de  tracés.  4 fr. 

SCHIFF.  De  l’inflammation  et  «le  la  circulation,  par  le  professeur  M.  SCHiFF, , 
traduction  de  l’italien  par  le  docteur  R.  Guichard 'DE  Choisity,  médecin  adjoint  des» 
hôpitaux  de  Marseille.  Paris,  1873,  in-8  de  96  pages.-  3 fr 

— l.a  pupille  considérée  comme  cstliésiomètré,  traduit  de  l’italien,  parr 

le  docteur  R.  Guichard  de  Choisity.  Paris,  187.5,  in-8  de  34  pages.  1 fr.  25  - 

SCHWARTZ  (Ch.-Ed.).  Recherches  aiiatomi<iues  et  cliniques  sur  les  gaînes< 
synoviales  de  la  face  palmaire  do  la  main.  Paris,  1878,  gr.  in-8  de  110  pages,, 
avec  3 planches.  3 fr.  50 

SERRES  (E.).  Anatomie  comparée  transcendante,  principes  «l’embryogénie, 
de  zoogénie  et  de  tératogénie.  Paris,  1859,  1 vol.  in-4  de  942  p.,  avec  26  pl.  16  fr 
TEISSIER.  De  la  valeur  thérapeuti«iuc  «les  courants  continus.  Paris,  1878. 

in-8,  170  pages,  avec  figures.  3 fr.  50 

ZIÉGLER  (Martin).  Atonicité  et  Koïcité,  applications  physiques,  physiologiques  e' 
médicales.  Paris,  1874,  in-12,  182  pages.  3 fr.  5C 

— l.iitte  pour  l’existence  entre  l’organisme  animal  et  les  algues  microscopiques 

Paris,  1878,  in-8,  81  pages.  2 fr.  5( 

PRÉCIS 

D’ANATOMIE  DESCRIPTIVE  ET  DE  DISSECTION 

l>ar  II.  UR.AIJAISI  et  A.  BOUCHARD 

1 vol.  in-18,  450  pages 4 fr.  50 

NOUVEAUX  ÉLÉMENTS 

D’ANATOMIE  DESCRIPTIVE  ET  D’EMBRYOLOGIE 

PAR  LES  DOCTEURS 

II.  BUAUA'IS 

Professeur  de  physiologie  à la  Faculté  de  médecine  de  Nancy 

ET 

.A.  BOUCHARD 

Professeur  d’anatomie  à la  Faculté  de  médecine  de  Bordeaux 
Troisième  édition,  revue  et  augmentée. 

Paris,  1879.  1 vol.  in-8  de  1150  pages,  avec  440  fig.  noires  et  cotoriées.  Cartonné. 

Trois  éditions  de  cet  ouvrage  en  peu  d’années  témoignent  qu’il  répond  au  besoin  d( 
élèves  qui  veulent  se  livrer  aux  dissections  et  aux  médecins  en  leur  rappelant  leurs  pri 
mières  études. 


NOUVEAUX  ÉLÉMENTS  DE  PHYSIOLOGIE  HUMAINE 

COMPRENANT  ' 

LES  PRINCIPES  DE  PHYSIOLOGIE  GÉNÉRALE 

Par  II.  BU.IiUA'IS 

Professeur  de  physiologie  à la  Faculté  de  iqéd^iue  do  Nancy 
Deuxième  édition,  corrigée  et  au^^^ée. 

Paris,  1879,  1 vol.  in-8  de  1200  pages,  avec  300jÇures.  Cartonné. 

PRÉCIS  D’HISTOLOGIE  HUMAINE 

I»ar  C.  AIORRU 

Professeur  à la  Faculté  de  médecine  de  Nancy 
Troisième  édition,  revue  et  augmentée. 

Paris,  1879,  1 vol.  in-8  de  300  pages,  avec  atlas  de  36  planches  dessinées  et  gravé 

d’après  nature. 
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